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PROMOSI KESEHATAN TENTANG STUNTING TEHADAP 

PENGETAHUAN IBU DI KAMPUNG KRICAK KIDUL, TEGALREJO, 

KOTA YOGYAKARTA 

Kamalia Wulandari Kalauw1, Heni Febriani2, Novita Sekarwati3 

INTISARI 

Latar belakang : Stunting adalah kategori status gizi berdasarkan indeks Panjang 

Badan/Tinggi Badan menurut Umur (PB/U atau TB/U) dengan Z-score < -2 SD 

(pendek dan sangat pendek) dan target Nasional balita stunting di tahun 2024 adalah 

< 14%. Menurut World Health Organization (WHO) tahun 2017 Indonesia 

termasuk kedalam negara ketiga dengan prevalensi tertinggi di regional Asia 

Tenggara/South-East Asia Regional (SEAR). Rata-rata prevalensi balita Stunting 

di Indonesia tahun 2005-2017 adalah 36,4%. 

Tujuan penelitian : Untuk mengetahui apakah ada pengaruh Promosi Kesehatan 

di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo.  Kota Yogyakarta 

Metode : Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan desain penelitian 

pre-Eksperimental menggunakan rancangan One Group Pre-test Post-test Design. 

Penelitian ini dilaksanakan pada bulan Maret-Juli 2023. Populasi pada penelitian 

ini adalah seluruh ibu yang mempunyai balita yang berjumlah 169 balita. Analisis 

data menggunakan uji statistik paired t-test jika data tersebut normal, digunakan 

untuk mengetahui rata-rata skor sebelum dan sesudah intervensi dilakukan. Jika 

data tersebut tidak normal maka uji yang digunakan adalah uji Wilcoxon pada 

tingkat kepercayaan 95% 

Hasil : sebelum dilakukan promosi kesehatan pengetahuan baik 25 orang (39,7%) 

cukup 38 orang (60,3%). setelah dilakukan promosi kesehatan pengetahuan baik 31 

orang (49,2%) cukup 32 orang (50,8%). ada pengaruh promosi kesehatan terhadap 

pengetahuan ibu di Kampung Kricak Kidul dengan menggunakan media leaflet 

dengan nilai p value 0,000 > 0,05. Maka dapat disimpulkan ada pengaruh sebelum 

dan sesudah dilakukannya promosi kesehatan tentang stunting. 

Kesimpulan : Ada pengaruh promosi kesehatan terhadap pengetahuan ibu di 

Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota Yogyakarta dengan nilai P value 0,000  

 

Kata kunci : Leaflet, Ibu, Promosi kesehatan 
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HEALTH PROMOTION ABOUT STUNTING ON MATERNAL 

KNOWLEDGE IN KRICAK KIDUL VILLAGE, TEGALREJO, 

YOGYAKARTA CITY 

Kamalia Wulandari Kalauw1, Heni Febriani2, Novita Sekarwati3 

ABSTRACT 

Background : Stunting is a nutritional status category based on the Length/Height 

index according to Age (PB/you or TB/U) with a Z-score of < -2 SD (short and very 

short) and the national target for stunting toddlers in 2024 is < 14%. According to 

the World Health Organization (WHO) in 2017, Indonesia is included in the third 

country with the highest prevalence in the South-East Asia Regional (SEAR). The 

average prevalence of stunting toddlers in Indonesia in 2005-2017 was 36.4%. 

Objective : To determine whether there is an influence of Health Promotion in 

Kricak Kidul Village, Tegalrejo.  Yogyakarta City 

Method: This type of research is quantitative research with a pre-experimental 

research design using the One Group Pre-test Post-test Design. This research will 

be conducted in March-July 2023. The population in this study was all mothers who 

had toddlers totaling 169 toddlers. Data analysis using paired t-test statistical tests 

if the data is normal, is used to determine the average score before and after the 

intervention is carried out. If the data is abnormal, the test used is the Wilcoxon test 

at a 95% confidence level 

Results : Before health promotion was carried out, good knowledge was 25 people 

(39.7%), enough 38 people (60.3%). After health promotion, good knowledge of 

31 people (49.2%) was enough 32 people (50.8%). there is an influence of health 

promotion on maternal knowledge in Kricak Kidul Village by using leaflet media 

with p value 0.000 > 0.05. So it can be concluded that there is an influence before 

and after the health promotion of stunting. 

Conclusion : There is an influence of health promotion on maternal knowledge in 

Kricak Kidul Village, Tegalrejo, Yogyakarta City with p value 0,000 

 

Keywords : Leaflet, Mother, Health promotion 
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BAB I  

PENDAHULUAN  

 

A Latar Belakang 

Malnutrisi yaitu kondisi keterlambatan perkembangan ditandai dengan 

perawakan pendek. Penderita keterlambatan perkembangan biasanya mudah 

terserang penyakit, memiliki tingkat kecerdasan yang lebih rendah dari 

biasanya, dan memiliki produktivitas yang rendah. Pengetahuan ibu ada 

keterkaitannya dengan kejadian stunting yaitu dari pola asuh ibu yang berperan 

penting dalam menentukan kesehatanya anaknya. Stunting adalah kategori 

status gizi berdasarkan indeks Panjang Badan/Tinggi Badan menurut Umur 

(PB/U atau TB/U) dengan Z-score < -2 SD (pendek dan sangat pendek) dan 

target Nasional balita stunting di tahun 2024 adalah < 14%. Stunting merupakan 

masalah gizi yang bersifat kronis yang disebabkan oleh banyak faktor baik dari 

masalah kesehatan maupun di luar kesehatan dan berlangsung lama. Stunting 

berdampak pada gangguan kognitif dan resiko menderita penyakit degeneratif 

pada usia dewasa. Masalah balita pendek menggambarkan adanya masalah gizi 

kronis yang dipengaruhi oleh kondisi ibu calon ibu, masa janin, dan masa 

bayi/balita, termasuk penyakit yang diderita selama masa balita serta masalah 

lainnya yang secara tidak langsung mempengaruhi Kesehatan (Kemenkes, 

2016).  

Jumlah balita yang mengalami stunting masih tinggi. Data tahun 2017 

menunjukkan 22,2% balita atau sekitar 150,8 juta balita di dunia mengalami 

stunting (Ernawati, 2022). Menurut World Health Organization (WHO) tahun 

2017 Indonesia termasuk kedalam negara ketiga dengan prevalensi tertinggi di 

regional Asia Tenggara/South-East Asia Regional (SEAR). Rata-rata prevalensi 

balita Stunting di Indonesia tahun 2005-2017 adalah 36,4% (WHO et al., 2017). 

Data Riskesdas 2018 menunjukan angka prevalensi Stunting mencapai 30,8%. 

Indonesia masuk dalam kategori wilayah dengan masalah stunting yang tinggi 

karena memiliki angka stunting lebih 30- 39% (Kemenkes, 2018). Prevalensi 

Stunting di Daerah Istimewa Yogyakarta pada tahun 2021 sebanyak 9,83% 
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(Dinkes D.I Yogyakarta, 2021). Data Prevalensi dari Dinkes Kota Yogyakarta 

balita stunting di Kabupaten Kota Yogyakarta pada tahun 2021 sebanyak 12,9% 

dengan jumlah absolut 1.433 anak di tahun 2021. Data profil Kesehatan Kota 

Yogyakarta menunjukan bahwa puskesmas Tegalrejo menempati posisi 

pertama dengan jumlah kasus Stunting yaitu sebanyak 118 kasus (Dinkes Kota 

Yogyakarta, 2022). Data Puskesmas Tegalrejo 2022 menyebutkan bahwa 

kejadian kasus stunting tertinggi berada di Kelurahan Kricak yaitu sebanyak 56 

kasus (11,24%) terdapat 4 kampung dengan masing-masing jumlah kasus 

Jatimulyo 7,29% atau sebanyak 17 kasus, Kricak Kidul 13,01% atau sebanyak 

22 kasus dan Bangunrejo 14,9% atau sebanyak 17 kasus. Data Posyandu 

Kelurahan Kricak menyebutkan bahwa jumlah balita di Kelurahan Kricak yaitu 

sebanyak 516 balita.  

Penyebab stunting secara umum dapat dibagi 2 yaitu penyebab langsung 

dan tidak langsung. Penyebab langsung yaitu kurangnya jumlah makanan yang 

dikonsumsi dan adanya infeksi yang diderita. Penyebab tidak langsung antara 

lain pola asuh yang kurang memadai, kurangnya kebersihan lingkungan, budaya 

yang tidak sesuai dengan kesehatan, pelayanan kesehatan yang tidak terjangkau 

dan kurangnya ketersediaan pangan. Stunting memberi dampak pada individu, 

keluarga, masyarakat dan negara. Dampak stunting secara individu antara lain 

menyebabkan gangguan pertumbuhan otak yang dapat mengakibatkan 

terganggunya fungsi otak secara permanen. Anak stunting mengalami kesulitan 

dalam belajar dan memiliki kemampuan motorik yang rendah (Widanti, 2017). 

Anak stunting juga memiliki risiko lebih tinggi menderita penyakit kronis di 

masa dewasanya (Ginting, Simamora & Siregar, 2022). Risiko lain yang 

dihadapi anak stunting adalah adanya penurunan produktivitas hingga 

menyebabkan kemiskinan dan risiko melahirkan bayi dengan berat lahir rendah 

(Riata Sewa, Marjes Tumurang, 2019). Penyebab tidak langsung lainnya adalah 

kondisi sosial ekonomi keluarga yang meliputi jumlah penghasilan keluarga, 

tingkat pendidikan orang tua, jumlah anggota keluarga dan tingkat pengetahuan 

ibu tentang gizi (Ernawati, 2022). 
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Berdasarkan hasil penelitian Septamarini dalam Journal of Nutrition 

College mengatakan bahwa Ibu dengan pengetahuan yang rendah berisiko 10,2 

kali lebih besar anak mengalami Stunting dibandingkan dengan ibu 

berpengetahuan cukup. Pengetahuan merupakan hasil dari “tahu” dan ini terjadi 

setelah orang melakukan penginderaan terhadap suatu obyek tertentu. 

Penginderaan terjadi melalui panca indera manusia, yakni indera penglihatan, 

pendengaran, penciuman, rasa, dan raba. Sebagian besar pengetahuan manusia 

diperoleh melalui mata dan telinga (Notoatmodjo, 2007). Kualitas sumber daya 

manusia akan mengalami penurunan apabila permasalahan tersebut tidak 

dengan cepat dikendalikan. Dari beberapa riset menunjukan bahwa rendahnya 

asupan makanan bergizi yang masuk pada tubuh sangat berdampak dalam 

perkembangan fisik serta mental pada anak. Dijelaskan juga bahwa kekurangan 

nutrisi pada tubuh bisa menyebabkan energi protein tidak tercukupi (Kirana R, 

Aprianti, 2022) 

Dari berbagai media atau alat bantu pendidikan, leaflet merupakan media 

yang paling banyak dan sering digunakan oleh petugas kesehatan untuk 

menyampaikan informasi saat pendidikan kesehatan. karena leaflet berbentuk 

lembaran yang dilipat dan mudah dibawa kemana saja sehingga jika seseorang 

lupa apa yang sudah disampaikan maka bisa membacanya di leaflet (Fatmawati 

T.Y, 2017). Leaflet memiliki keunggulan yaitu, dapat disimpan dalam jangka 

waktu yang lama, dan bila lupa akan dapat dilihat dan dibuka kembali, dapat 

digunakan sebagai bahan rujukan, isi informasi dapat dipercaya karena dicetak 

dan dikeluarkan oleh instansi yang berwenang, jangkauannya jauh dan dapat 

membantu jangkauan media lain, bila diperlukan dapat dilakukan pencetakan 

ulang dan dapat digunakan sebagai bahan diskusi untuk kesempatan yang 

berbeda (Pulungan, 2016). Berdasarkan penelitian (Tarigan, 2016), nilai rata-

rata sikap sebelum diberi promosi kesehatan dengan media leaflet dibandingkan 

dengan nilai rata-rata sikap sesudah diberi promosi kesehatan dengan media 

leaflet juga mengalami peningkatan sehingga dapat disimpulkan bahwa ada 

efektivitas promosi kesehatan dengan media leaflet. Begitu juga dengan 

penelitian (Zuhdi, 2015) yang membuktikan bahwa media leaflet efektif 
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meningkatkan pengetahuan tentang Kesehatan. menunjukkan terjadi 

peningkatan rata-rata nilai pengetahuan dari sebelum diberi perlakuan 

penyuluhan dengan media leaflet dibandingkan dengan sesudah diberi 

perlakuan penyuluhan denga media leaflet. 

Kampung Kricak Kidul terletak di Kelurahan Kricak, Kecamatan 

Tegalrejo, Kota Yogyakarta DIY. Kricak terletak 6 km ke arah Barat Laut dari 

pusat Pemerintah Kota Yogyakarta. Terbentuknya Kelurahan Kricak 

berdasarkan Surat Keputusan Menteri Dalam Negeri Nomor 7 Tahun 1983. 

Berdasarkan keputusan tersebut, maka Kelurahan Kricak terdiri dari 3 

Kampung yaitu Kricak Kidul, Jatimulyo dan Bangunrejo dengan 13 Rukun 

warga (RW) dan 61 Rukun Tetangga (RT). Kampung Kricak Kidul sendiri 

terdiri dari 4 Rukun warga (RW) diantaranya RW 07, 08, 09a dan 9b.  

Tabel 1.1  

Data jumlah balita di Kelurahan Kricak 

        (Sumber : Data Posyandu Kelurahan Kricak) 

 

 Dari tabel 1.1 berdasarkan data Puskesmas Tegalrejo, Kampung Kricak 

Kidul merupakan kampung yang paling tinggi jumlah angka stunting sebanyak 22 

(13,01%) kasus dari total 56 kasus di kelurahan Kricak. Presentase kejadian 

stunting di Kampung Kricak Kidul menempati urutan ke 2 dari Bangunrejo dengan 

jumlah 13,01%. Presentase tertinggi di dusun Bangunrejo 14,9%, dengan selisih 

1,89%, tetapi dilihat dari jumlah kasus kampung Kricak Kidul menempati posisi 

pertama dengan jumlah 22 kasus. Dan Kampung Kricak Kidul juga memiliki 

jumlah balita lebih banyak dibandingkan Kampung Bangunrejo. Tingginya kasus 

No  Kampung  Jumlah balita  Kasus % 

1. Jatimulyo  233            17 7,29% 

2. Kricak Kidul  169            22     13,01% 

3. Bangunrejo  114            17     14,9% 

 Total  516            56  
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stunting dapat disebabkan oleh beberapa faktor baik langsung maupun tidak 

langsung salah satunya pengetahuan. Hasil wawancara menunjukan bahwa ada 4 

dari 6 Ibu yang menjadi responden di Kampung Kricak Kidul belum memahami 

tentang dampak, penyebab dan pencegahan stunting. Dan belum pernah 

mendapatkan penyuluhan tentang stunting. Sehingga peneliti tertarik untuk 

melakukan penelitian. Promosi Kesehatan tentang stunting terhadap pengetahuan 

Ibu di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota Yogyakarta.  

B Rumusan Masalah 

Adakah pengaruh promosi Kesehatan tentang stunting terhadap 

pengetahuan Ibu di Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota Yogyakarta? 

 

C Tujuan Penelitian 

1. Tujuan Umum 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada pengaruh 

Promosi Kesehatan di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo.  Kota Yogyakarta 

2. Tujuan Khusus 

a. Mengetahui pengetahuan Ibu tentang stunting sebelum diberikan 

Promosi Kesehatan Di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo.  Kota 

Yogyakarta 

b. Mengetahui pengetahuan Ibu tentang stunting sesudah diberikan 

Promosi Kesehatan Di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo. Kota 

Yogyakarta 

 

D Manfaat Penelitian 

a. Bagi seluruh Ibu di Kampung Kricak Kidul  

Penelitian ini diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan Ibu tentang 

Stunting  

b. Bagi STIKES Wira Husada  

Manfaat bagi institusi sebagai bahan masukan dan evaluasi 

keilmuan dan juga dapat digunakan untuk menambah referensi sebagai 
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bahan penelitian lanjutan yang lebih mendalam pada masa yang akan 

datang, khususnya program studi S1 Kesehatan Masyarakat. 

c. Bagi Peneliti selanjutnya  

Penelitian ini sebagai untuk mendapatkan gambaran secara nyata 

tentang Stunting  

 

E Ruang Lingkup Penelitian 

1. Materi  

Penelitian ini termasuk dalam ruang lingkup Kesehatan Masyarakat 

pada bidang Promosi Kesehatan yaitu membahas Promosi Kesehatan 

tentang Stunting  

2. Tempat 

Tempat penelitian dilaksanakan di Di Kampung Kricak Kidul, 

Tegalrejo, Kota Yogyakarta 

3. Waktu  

Penelitian dilaksanakan pada November 2022 - Juli 2023 dengan 

pengambilan data primer. 

 

F Keaslian Penelitian 

1. Alfina Ayunda Damayanti (2021). “Pengaruh Promosi Kesehatan terhadap 

pengetahuan Ibu mengenai Stunting di Desa Tanjung Wangi Tahun 2021” 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui apakah ada pengaruh promosi 

Kesehatan terhadap pengetahuan ibu mengenai stunting di Desa Tanjung 

Wangi Kecamatan Cicalengka Kabupaten Bandung Tahun 2021. Jenis 

penelitian menggunakan penelitian eksperimen, dimana penelitian tentang 

adanya intervensi pada satu atau lebih kelompok. Desain penelitiannya yaitu 

Quasi eksperimen dengan pendekatan Non-equivalent Control Group 

Design. Media promosi Kesehatan yang dipakai adalah whatsapp dan video.  

Hasil penelitian menunjukkan (p value = 0.000 < 0.05) atau nilai P lebih 

kecil dari dari 0.005, dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh dari 

promosi kesehatan terhadap pengetahuan ibu mengenai stunting. Promosi 
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kesehatan yang di informasikan sangat berpengaruh dalam peningkatan 

pengetahuan Ibu. persamaan penelitian adalah variabel terikat. perbedaan 

dari penelitian ini adalah media promosi Kesehatan desain penelitian. 

2. Riata Sewa, Marjes Tumurang, Harvany Boky (2019). “Pengaruh Promosi 

Kesehatan terhadap pengetahuan dan sikap Ibu dengan tindakan 

pencegahan Stunting oleh Kader posyandu di Wilayah kerja Puskesmas 

Bailang Kota Manado”. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh 

promosi kesehatan terhadap pengetahuan dan sikap dengan tindakan 

pencegahan stunting oleh kader posyandu di Wilayah Kerja Puskesmas 

Bailang Kota Manado. Jenis metode penelitian menggunakan rancangan 

eksperimen sungguhan (true experiment) yaitu memakai pre-test dan post-

test dengan kelompok kontrol. Media promosi Kesehatan yang dipakai 

adalah leaflet. Hasil penelitian menunjukan pencegahan stunting oleh kader 

posyandu pada kelompok eksperimen a dan kelompok eksperimen b dengan 

pvalue < 0.05 dan tidak ada pengaruh yang signifikan pada kelompok 

kontrol dengan nilai p > 0.05. Persamaan peneliti ini yaitu variabel bebas 

dan variabel terikat, media promkes leaflet. Perbedaan penelitian ini adalah 

jenis metode penelitian  

3. Rita Kirana, Aprianti, Niken Widyastuti Harianti (2022). “Pengaruh Media 

Promosi Kesehatan terhadap Perilaku Ibu dalam pencegahan Stunting di 

masa pandemic Covid-19 (pada Anak Sekolah TK kuncup harapan 

Banjarbaru)” tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui adanya 

pengaruh sebelum diberikannya promosi kesehatan dan sesudah 

diberikannya promosi kesehatan. Penelitian ini menggunakan quassy 

experiment design (desain eksperimen semu) dengan rancangan penelitian 

one group pretest posttest. Media promosi Kesehatan yang dipakai adalah 

media leaflet. Hasil analisis statistik Independent Sample T Test 

menunjukan bahwa nilai rata-rata pengetahuan Ibu sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan, baik menggunakan PPT maupun menggunakan 

media leaflet menunjukan, tidak ada perbedaan yang signifikan pada rata-

rata pengetahuan stunting pada kelompok PPT dan pada kelompok leaflet. 
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Persamaan peneltian ini yaitu media promkes leaflet, metode penelitian dan 

variabel bebas. perbedaan penelitian ini adalah variabel terikat.  
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BAB V  

PENUTUP  

A. Kesimpulan  

1. Tingkat pengetahuan ibu di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota 

Yogyakarta tentang stunting sebelum diberikan promosi kesehatan dengan 

media leaflet pengetahuan baik 25 (39,7%) dan cukup 38 (60,3%). 

2. Tingkat pengetahuan ibu di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota 

Yogyakarta tentang stunting sesudah diberikan promosi kesehatan dengan 

media leaflet pengetahuan baik 31 (49,2%) dan cukup 32 (50,8%). 

3. Ada pengaruh promosi kesehatan dengan media leaflet terhadap 

pengetahuan stunting pada ibu di Kampung Kricak Kidul, Tegalrejo, Kota 

Yogyakarta dengan nilai p value = 0,000.  

 

B. Saran  

Berdasarkan kesimpulan diatas maka terdapat beberapa saran yang 

dapat diberikan yaitu : 

1. Bagi Puskesmas  

Lebih meningkatkan sosialisasi tentang gizi melalui posyandu dan 

melakukan pemantauan secara berkala untuk mencegah terjadinya stunting 

2. Bagi Responden  

Responden lebih memperkaya wawasan terkhususnya mempelajari fakta 

yang berkaiatan dengan stunting baik itu cara pencegahan dan ciri-ciri 

dengan memantau perkembangan balita  

3. Bagi Kader Kesehatan 

Mengoptimalkan peran kader dalam rujukan ke pelayanan kesehatan 

apabila ditemukan kasus stunting. 
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4. Peneliti Selanjutnya  

Bagi peneliti selanjutnya bisa melanjutkan judul dan tema tentang stunting 

ini dan bisa menambah variabel seperti sikap dan perilaku ibu terkait 

stunting. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 


