
 
Jurnal Riset Rumpun Ilmu Kedokteran (JURRIKE) 

Volume. 4 Nomor. 1 April 2025 
e-ISSN : 2828-9358; p-ISSN : 2828-934X, Hal. 452-458 

DOI: https://doi.org/10.55606/jurrike.v4i1.5723 
Available online at: https://prin.or.id/index.php/JURRIKE 

 

Received: Mei 17, 2025; Revised: Mei 26, 2025; Accepted: Juni 14, 2025; Published: Juni 23, 2025 
 
 
 

Tinjauan Literatur : Determinan Stunting pada 1000 Hari Pertama 

Kehidupan Anak 

 
Yudhistirana1*, Mona Nulanda2, Maya Susanti3 

1Program Studi Profesi Dokter, Fakultas Kedokteran, Universitas Muslim Indonesia  

2Departemen Ilmu Obstetri dan Ginekologi, Fakultas Kedokteran, Universitas Muslim 

Indonesia  

3Departemen Ilmu Kesehatan Anak, Fakultas Kedokteran, Universitas Muslim Indonesia 

 
Alamat: Jl. inspeksi PAM lorong VI, Batua, Kec. Manggala, Kota Makassar, Sulawesi Selatan 90234  

Korespondensi penulis: tiranaa009@gmail.com * 

 
Abstract: Stunting is a growth disorder in children characterized by height-for-age below the standard due to 

prolonged nutritional deficiency. This condition affects physical development, learning ability, and metabolic 

health, and it tends to be persistent. In Indonesia, the prevalence of stunting remains high. This study was 

conducted to identify the causes of stunting during the first 1,000 days of life. The method used was a literature 

review with a narrative review approach. The results show that risk factors for stunting include prenatal conditions 

such as low birth weight, maternal nutritional status during pregnancy, and maternal height. In addition, low 

maternal education, limited access to healthcare services, lack of exclusive breastfeeding, infections, and poor 

dietary patterns also contribute. Strategies proven effective according to the literature include early nutrition 

education, nutritional supplementation, and technology-based growth monitoring. The most consistently identified 

determinant is low birth weight (LBW). 
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Abstrak: Stunting adalah gangguan pertumbuhan pada anak yang ditandai dengan tinggi badan di bawah standar 

usia akibat kekurangan gizi yang berlangsung lama. Kondisi ini berdampak pada perkembangan fisik, kemampuan 

belajar, dan kesehatan metabolik, serta cenderung bersifat menetap. Di Indonesia, angka kejadian stunting masih 

tinggi. Penelitian ini dilakukan untuk mengidentifikasi faktor penyebab stunting pada periode 1000 hari pertama 

kehidupan. Metode yang digunakan adalah literature review dengan pendekatan narrative review. Hasil 

menunjukkan bahwa faktor risiko stunting meliputi kondisi prenatal seperti bayi berat lahir rendah, status gizi ibu 

saat hamil, dan tinggi badan ibu. Selain itu, rendahnya pendidikan ibu, akses terbatas ke layanan kesehatan, tidak 

diberikannya ASI eksklusif, serta infeksi dan pola makan yang kurang tepat juga berkontribusi. Strategi yang 

terbukti efektif menurut literatur antara lain edukasi gizi sejak dini, suplementasi gizi, dan pemantauan tumbuh 

kembang berbasis teknologi. Faktor yang paling konsisten ditemukan sebagai determinan adalah bayi berat lahir 

rendah (BBLR). 

 

Kata kunci: Stunting, 1000 HPK 

 

1. LATAR BELAKANG 

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh akibat kekurangan gizi kronis yang ditandai 

dengan tinggi badan di bawah standar usia. Kondisi tinggi badan yang rendah, merujuk pada 

anak-anak yang memiliki tinggi di bawah rata-rata (<-2 SD) dibandingkan dengan teman 

sebayanya berdasarkan jenis kelamin, usia kronologis, dan idealnya kelompok ras atau etnis 

yang sama. Kondisi ini dapat menyebabkan gangguan pertumbuhan linear, keterlambatan 

perkembangan neurokognitif, serta peningkatan kerentanan terhadap penyakit kronis di masa 

dewasa. Dalam jangka pendek, stunting menghambat pertumbuhan fisik anak, sementara 

dalam jangka panjang dapat memengaruhi perkembangan kognitif dan meningkatkan risiko 
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penyakit tidak menular. Oleh karena itu, angka kejadian stunting dianggap sebagai salah satu 

indikator penting dalam menilai tingkat kesejahteraan anak di suatu negara.1 

Stunting merupakan permasalahan kesehatan yang dihadapi secara global, termasuk di 

Indonesia, baik di wilayah perkotaan maupun pedesaan. Kondisi ini menyerang anak-anak dan, 

jika tidak dicegah melalui pemenuhan kebutuhan gizi, pemberian imunisasi, serta perbaikan 

kebersihan lingkungan, dapat berdampak pada terganggunya perkembangan otak, fungsi 

metabolisme, dan pertumbuhan fisik anak. Beberapa faktor yang meningkatkan risiko stunting 

antara lain pola pengasuhan orang tua, status imunisasi dasar, kondisi sanitasi lingkungan, 

riwayat infeksi, kebiasaan merokok, serta infeksi saluran pernapasan atas (ISPA).2 

Pada 1000 hari pertama kehidupan adalah fase penting dalam pencegahan stunting. 

Kondisi status gizi yang optimal selama kehamilan akan menurunkan risiko stunting. Bayi yang 

lahir dari ibu yang memiliki lingkar lengan atas <23 cm atau dalam kategori berisiko 

kekurangan energi kronis (KEK) akan mengalami peningkatan risiko 1.6 kali untuk menjadi 

stunting di 3.5 bulan pertama kehidupannya. Insiden stunting juga mengalami peningkatan 

pada anak yang dilahirkan dari ibu yang mengalami anemia. 3 

 Penelitian ini bertujuan untuk menyusun tinjauan literatur mengenai faktor risiko utama 

stunting pada 1000 HPK, sebagai dasar intervensi Kesehatan masyarakat yang lebih efektif. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Metode yang digunakan adalah narrative literature review. Pendekatan narrative 

review dipilih untuk memungkinkan analisis mendalam terhadap faktor-faktor determinan 

yang kompleks dan saling terkait dalam konteks stunting di Indonesia. Sumber data diperoleh 

dari jurnal ilmiah nasional dan internasional terindeks, buku ajar, dan prosiding yang relevan 

dalam rentang tahun 2018–2025, menggunakan kata kunci seperti ‘stunting’, ‘1000 HPK’, ‘gizi 

ibu’, dan ‘BBLR’. Kriteria inklusi mencakup studi primer dan review sistematik yang 

membahas determinan stunting pada anak usia <5 tahun. 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Ukuran Tubuh Saat Lahir dan Riwayat BBLR 

Bayi yang lahir kecil sesuai usia kehamilan (SGA), prematur, atau memiliki berat 

dan panjang badan lahir rendah memiliki risiko tinggi mengalami stunting pada dua tahun 

pertama kehidupan, sebagaimana ditegaskan dalam penelitian oleh Arundhana et al. (2023), 

didukung oleh temuan Safitri & Noor (2024) yang menunjukkan BBLR sebagai faktor risiko 

dominan (OR=5,092), serta diperkuat oleh meta-analisis Vats & Walia (2024) yang 
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menyatakan bahwa BBLR meningkatkan risiko stunting lebih dari dua kali lipat, khususnya 

di wilayah Asia. 

Status Gizi dan Antropometri Ibu 

Ibu dengan KEK dan status gizi ibu sebelum maupun selama kehamilan muncul sebagai 

faktor penting dalam mencegah stunting. Dalam penelitian oleh Mediani (2020) dan Soofi dkk. 

(2022) menyoroti bahwa Ibu dengan KEK serta kurangnya kenaikan berat badan selama 

kehamilan meningkatkan risiko stunting. Hal ini diperkuat oleh La Ode Alifariki dkk. (2020) 

yang menyatakan bahwa ibu bertubuh pendek (<150 cm) memiliki risiko 2,6 kali lebih tinggi 

memiliki anak stunting. Studi oleh Muche & Gezie (2021) di Ethiopia juga menunjukkan 

bahwa perawakan ibu yang tinggi dan peningkatan BMI merupakan pelindung terhadap 

stunting. 

Peran ASI Eksklusif dan Praktik Pemberian Makan Bayi & Anak (PMBA) 

Dalam penelitian oleh Harismayanti & Mansur (2023) menemukan bahwa bayi yang 

tidak mendapatkan ASI eksklusif memiliki kecenderungan lebih tinggi untuk mengalami 

stunting, dengan hambatan utama berupa jarak ke fasilitas kesehatan dan kurangnya 

pemahaman ibu tentang pentingnya 1000 HPK. Studi Aliviani & Kristiningrum (2024) juga 

menunjukkan bahwa praktik pemberian makan bayi dan anak (PMBA) yang optimal, termasuk 

ASI eksklusif dan MP-ASI berkualitas, sangat mendukung pertumbuhan anak. 

Pendidikan dan Sikap Ibu 

Beberapa studi menekankan pentingnya faktor pendidikan dan sikap ibu. Traebert & 

Schneider (2023) menemukan bahwa pendidikan ibu <8 tahun berkorelasi dengan berhentinya 

ASI sebelum 4 bulan, yang turut meningkatkan risiko maloklusi serta stunting. Studi oleh 

Yunani & Yuniastini (2022) menunjukkan bahwa sikap ibu memiliki korelasi yang lebih kuat 

terhadap praktik pencegahan stunting dibandingkan pengetahuan saja. Aris Tyani & Setyawati 

(2022) menegaskan bahwa edukasi 1000 HPK dapat meningkatkan pengetahuan dan sikap ibu 

secara signifikan. 

Suplementasi Gizi dan Intervensi pada 1000 HPK 

Beberapa studi menunjukkan bahwa intervensi gizi selama periode 1000 HPK sangat 

penting. Penelitian oleh Imtiaz & ul Haq (2025) di Pakistan menemukan bahwa suplementasi 

berbasis lipid pada ibu dan anak dapat meningkatkan perkembangan kognitif dan motorik. 

Studi oleh Dewey & Matias (2020) menyatakan bahwa LNS pada ibu remaja menurunkan 

risiko stunting neonatal sebesar 25%. Intervensi ini terbukti paling efektif ketika dimulai 

sebelum konsepsi, sebagaimana dibuktikan dalam Women First trial oleh Krebs & Hambidge 

(2022), di mana pertumbuhan postnatal sangat tergantung pada pertumbuhan intrauterin. Hal 
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ini dikarenakan masa pra-konsepsi merupakan fase kritis dalam menyiapkan status gizi ibu 

untuk mendukung pertumbuhan janin. 

Sanitasi, Infeksi, dan Faktor Lingkungan 

Dalam penelitian oleh Danaei dkk. (2018) dalam kajian global menunjukkan bahwa 

pertumbuhan janin terhambat (FGR) dan sanitasi buruk adalah dua faktor risiko utama stunting. 

Ini menunjukkan bahwa intervensi harus melampaui bayi dan anak, mencakup ibu dan 

lingkungan keluarga. Studi Mediani (2020) dan Muche & Gezie (2021) juga menyebut infeksi 

berulang serta keterbatasan fasilitas sanitasi sebagai pemicu stunting yang sering diabaikan. 

Penggunaan Teknologi dan Pemantauan Gizi 

Dalam penelitian oleh Hijrawati & Usman (2021) menyoroti pemanfaatan aplikasi 

berbasis teknologi sebagai alat bantu dalam pemantauan status gizi selama 1000 HPK. 

Teknologi ini dinilai efektif dalam membantu tenaga kesehatan, ibu, dan keluarga dalam 

memantau pertumbuhan dan perkembangan anak, serta memudahkan intervensi dini untuk 

mencegah stunting. 

Peran Komunitas dan Akses terhadap Layanan Kesehatan 

Dalam penelitian oleh Rahmadiyat Hidayat (2020) ditemukan bahwa promosi 

kesehatan sejak remaja hingga masa kehamilan efektif dalam meningkatkan inisiasi menyusui 

dini. Namun, akses terhadap layanan kesehatan yang terbatas masih menjadi kendala, 

sebagaimana diungkap oleh Harismayanti & Mansur (2023), di mana jarak dengan fasilitas 

kesehatan berdampak pada rendahnya kualitas edukasi gizi dan pelayanan kesehatan dasar. 

Secara keseluruhan, berbagai bukti dari jurnal tersebut memperkuat bahwa stunting 

adalah masalah kompleks yang dipengaruhi oleh faktor biologis, sosial, dan lingkungan. 

Intervensi yang efektif harus dilakukan sejak pra-kehamilan, difokuskan pada ibu dan anak, 

serta didukung oleh kebijakan publik yang memperhatikan akses layanan, edukasi, dan sanitasi. 

 

4. KESIMPULAN 

Berdasarkan berbagai studi dapat disimpulkan bahwa, stunting pada anak di bawah lima 

tahun dipengaruhi oleh faktor prenatal, neonatal, postnatal, serta kondisi ibu dan keluarga. 

Faktor risiko utama yang konsisten ditemukan meliputi bayi dengan berat badan lahir rendah 

(BBLR), panjang badan lahir pendek, dan bayi kecil sesuai usia kehamilan (SGA), serta kondisi 

ibu seperti Kekurangan Energi Kronis (KEK), anemia, dan tinggi badan ibu yang pendek. 

Selain itu, pendidikan ibu yang rendah, praktik menyusui yang tidak optimal, serta infeksi dan 

morbiditas turut meningkatkan risiko stunting. Praktik pemberian makan bayi dan anak yang 

tidak sesuai juga berdampak, meskipun lebih lemah dibandingkan faktor prenatal. 
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Intervensi edukatif dan teknologi juga terbukti berperan penting dalam pencegahan 

stunting, seperti edukasi 1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK) dan penggunaan aplikasi digital 

untuk memantau status gizi. Studi menunjukkan bahwa BBLR dan KEK adalah dua determinan 

paling kuat terhadap stunting. Oleh karena itu, upaya penanggulangan stunting harus dilakukan 

melalui pendekatan lintas sektor yang mencakup peningkatan gizi, edukasi ibu, perbaikan 

sanitasi, serta perluasan akses terhadap layanan kesehatan, khususnya di daerah terpencil. 
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