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Abstrak 

Perilaku keluarga sadar gizi (Kadarzi) adalah suatu gerakan yang terkait dengan Program 

Kesehatan Keluarga dan Gizi (KKG) yang merupakan bagian dari Usaha Perbaikan Gizi Keluarga 

(UPGK) untuk mencegah penyakit yang dapat ditimbulkan jika zat gizi tidak terpenuhi dengan baik, 

seperti stunting. Stunting adalah suatu kondisi dimana anak mengalami gangguan pertumbuhan, tinggi 

badan anak tidak sesuai dengan usianya. Kebaruan penelitian ini karena meneliti tentang Perilaku 

Keluarga Sadar Gizi (Kadazi) dengan kejadian stunting pada balita. Tujuan penelitian ini adalah untuk 

mengetahui hubungan perilaku Kadarzi dengan kejadian stunting pada balita di Puskesmas Motolohu. 

Penelitian ini merupakan rancangan penelitian analitik dengan pendekatan cross sectional menggunakan 

uji Chi square dengan sampel berjumlah 88 balita. Hasil uji statistik menunjukkan bahwa responden 

dengan menimbang berat badan secara tidak teratur sebanyak 59 balita (67.0%), pemberian ASI eksklusif 

sebanyak 58 responden (65.9%), konsumsi makanan beraneka ragam sebanyak 56 responden (63.6%), 

penggunaan garam beryodium sebanyak 80 responden (90.9%), minum suplemen gizi sebanyak 68 balita 

(77.3%). perilaku kadarzi menimbang berat badan (p-value 0.002 ≤ α 0.05), pemberian ASI eksklusif (p-

value 0.003 ≤ α 0.05), konsumsi makanan beraneka ragam (p-  value 0.034 ≤ α 0.05), penggunaan garam 

beryodium (p-value 0.019 ≤ α 0.05), minum suplemen gizi (nilai p- value 0.048 ≤ α 0.05) dengan kejadian 

stunting pada balita. Kesimpulan ada hubungan perilaku Kadarzi dengan kejadian stunting pada balita di 

Puskesmas Motolohu.  

Kata Kunci: Balita; Kadarzi; Stunting. 

 
Abstract 

Nutrition-conscious family behavior (Kadarzi) is a movement related to the Family Health and 

Nutrition Program (KKG), which is part of the Family Nutrition Improvement Business (UPGK) to prevent 

diseases that can be caused if nutrients are not appropriately met, such as stunting. The novelty of this study is 

that it examines Nutrition Conscious Family Behavior (Kadazi) with the incidence of stunting in toddlers. 

Stunting is a condition where children experience growth disorders. The child's height is not by his age This 

study aimed to determine the relationship between Kadarzi's behavior and the incidence of stunting in toddlers 

at the Motolohu Health Center. This study is an analytical research design with a cross-sectional approach 

using the Chi-square test with a sample of 88 toddlers. The results of the statistical test showed that 

respondents weighing weight irregularly as many as 59 toddlers (67.0%), exclusive breastfeeding as many as 

58 respondents (65.9%), consumption of variegated foods as many as 56 respondents (63.6%), used iodized salt 

as many as 80 respondents (90.9%), taking nutritional supplements as many as 68 toddlers (77.3%). Kadarzi's 

behavior of weighing body weight (p-value 0.002 ≤ α 0.05), exclusive breastfeeding (p-value 0.003 ≤ α 0.05), 

consumption of variegated foods (p-value 0.034 ≤ α 0.05), use of iodized salt (p-value 0.019 ≤ α 0.05), drinking 

nutritional supplements (p-value 0.048 ≤ α 0.05) with stunting incidence in toddlers. The conclusion is that 

Kadarzi's behavior is related to the incidence of stunting in toddlers at the Motolohu Health Center.  

Keywords: Toddlers; Kadarzi; Stunting. 
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1. PENDAHULUAN 

Stunting adalah suatu kondisi dimana 

anak mengalami gangguan pertumbuhan, tinggi 

badan anak tidak sesuai dengan usianya, 

sebagai akibat dari masalah gizi kronis yaitu 

kekurangan asupan gizi dalam waktu yang lama 

(1)(2). Berdasarkan Peraturan Menteri 

Kesehatan Republik Indonesia Nomor 2 Tahun 

2020 tentang Standar Antropometri Penilaian 

Status Gizi Anak, stunting atau pendek 

merupakan status gizi yang didasarkan pada 

indeks Tinggi Badan menurut Umur (TB/U) 

dengan zscore kurang dari -2SD (Standar 

Deviasi). Stunting bukan hanya masalah 

gangguan pertumbuhan fisik saja, namun juga 

mengakibatkan anak menjadi mudah sakit, 

selain itu juga terjadi gangguan perkembangan 

otak dan kecerdasan sehingga stunting 

merupakan ancaman besar terhadap kualitas 

sumber daya manusia di Indonesia (3)(4).  

Menurut data WHO (World Health 

Organization) tahun 2018, prevalensi stunting 

pada balita di dunia sebesar 22%. Berdasarkan 

data stunting JME, UNICEF World Bank Tahun 

2020, prevalensi stunting di Indonesia berada 

pada posisi ke 115 dan 151 negara di dunia. 

Jumlah anak kekurangan gizi akut (wasting) 

diprediksi akan meningkat sebesar 15% (7 juta 

anak) di seluruh dunia (3). 

Perilaku keluarga sadar gizi (Kadarzi) 

adalah suatu gerakan yang terkait dengan 

Program Kesehatan Keluarga dan Gizi (KKG) 

yang merupakan bagian dari Usaha Perbaikan 

Gizi Keluarga (UPGK). Kadarzi adalah 

keluarga dengan semua anggota keluarga 

memelihara perilaku gizi seimbang dan mampu 

mengenali masalah kesehatan dan gizi, dan 

mampu mengambil langka-langkah untuk 

mengatasi masalah gizi yang dihadapi setiap 

anggota keluarga. Dapat dikatakan keluarga 

tersebut sadar gizi apabila sikap dan perilaku 

keluarga dapat secara mandiri mewujudkan 

keadaan gizi yang sebaik-baiknya yang 

tercermin dari pada konsumsi pangan yang 

beraneka ragam dan bermutu gizi seimbang (5). 

Letak Provinsi Gorontalo sangatlah 

strategis, karena diapit oleh dua perairan, yaitu 

Teluk Gorontalo atau yang lebih dikenal 

dengan nama Teluk Tomini di sebelah Selatan 

dan Laut Sulawesi di sebelah Utara. 

Puskesmas Motolohu merupakan Puskesmas 

yang ada di Kabupaten Pohuwato dengan 

prevalensi stunting tertinggi berjumlah 88 

kasus stunting dengan kategori 31 balita 

dengan status sangat pendek, 55 balita dengan 

status pendek dan 2 balita tinggi (6). 

Studi pendahuluan yang dilakukan, 

Puskesmas Motolohu setiap bulan pada saat 

posyandu melaksanan program Deteksi dan 

Intervensi Dini Tumbuh Kembang (SDIDTK) 

dan Program Kadarzi (Keluarga Sadar Gizi). 

Program Kadarzi sejak tahun 2016 sudah 

dilaksanakan di Puskesmas Motolohu, 

meskipun program ini sudah di laksanakan 
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tetapi tidak mempengaruhi tingginya kejadian 

stunting di Wilayah Kerja Puskesmas 

Motoluhu karena masyarakat tidak 

melaksanakan program Kadarzi yang sudah 

diberikan oleh Puskesmas, hampir 80% ibu 

tidak memberikan ASI Eksklusif kepada 

bayinya sehingga Stunting di Puskesmas 

Motoluhu masih tinggi. Program Kadarzi ini 

merupakan progam puskemas dalam 

meningkatkan kualitas tumbuh kembang 

balita. Indikator keberhasilan pembinaan 

tumbuh kembang balita tidak hanya 

meningkatnya status kesehatan dan gizi balita 

tetapi juga mental, emosional, sosial dan 

kemandirian balita berkembang secara optimal 

(7)(8).  

Wawancara yang dilakukan dengan 

petugas puskesmas, balita yang mengalami 

stunting ada yang di asuh oleh neneknya 

sebanyak 16 balita dan mempunyai ekonomi 

keluarga yang sulit, sehingga mempengaruhi 

daya beli masyarakat terhadap gizi pangan 

yang bermutu. Keluarga  yang telah memiliki 

pengetahuan dasar berkaitan dengan gizi, akan 

tetapi kemauan untuk bertindak memperbaiki 

gizi keluarga masih rendah. Hal ini disebabkan 

karena sebagian keluarga menganggap asupan 

makannya selama ini cukup memadai karena 

tidak ada dampak buruk yang mereka rasakan. 

Selain itu terdapat juga sebagian keluarga juga 

mengetahui bahwa ada jenis makanan yang 

lebih berkualitas, tetapi anggota keluarga tidak 

memiliki kemauan dan tidak mempunyai 

keterampilan untuk penyiapannya. 

Penimbangan balita merupakan salah satu 

program yang sangat penting dilakukan oleh 

petugas puskesmas Motoluhu untuk 

mendeteksi adanya kasus stunting. 

Penimbangan balita dilakukan satu bulan 

sekali di posyandu, akan tetapi hal ini tidak 

dipergunakan sebaiknya oleh ibu yang 

mempunyai balita stunting. Balita merupakan 

usia rawan mengalami masalah gizi karena 

usia ini merupakan masa pertumbuhan yang 

sangat cepat (9)(10). 

Dari hasil survei yang dilakukan di 

Wilayah Puskesmas Motolohu dan melihat 

tingginya angka kejadian stunting di 

Puskesmas Motolohu, maka perlu dilakukan 

penelitian dengan judul “Hubungan Perilaku 

Keluarga Sadar Gizi dengan Kejadian Stunting 

pada Balita di Puskesmas Motolohu”. 

2. METODE 

Penelitian ini dilaksanakan di Puskesmas 

Motolohu Kecamatan Randangan Kabupaten 

Pohuwato pada April 2022.  Desain penelitian 

menggunakan rancangan penelitian analitik 

dengan pendekatan cross sectional. Sampel 

penelitian ini sebanyak 88 balita. Teknik 

analisis data uji menggunakan statistik Chi 

Square.
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1. Analisis Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan Kelompok Menimbang Berat Badan Secara 

Teratur Dengan Kejadian Stunting Pada Balita 

Menimbang Berat Badan 

secara Teratur 

Kejadian Stunting pada Balita 
Jumlah 

p-Value Pendek Sangat Pendek 

n % n % n % 

Baik 14 15.9 15 17.0 29 33.0 

0.002 
Belum Baik 10 11.4 49 55.7 59 67.0 

Total 24 27.3 64 72.7 88 100.0  

Sumber: Data Primer, 2022 

Berdasarkan hasil analisis didapat nilai p-

value 0.002 ≤ α 0.05 maka  dapat disimpulkan 

ada hubungan yang signifikan antara perilaku 

keluarga sadar gizi berdasarkan menimbang 

berat badan secara teratur dengan kejadian 

stunting pada balita di Puskesmas Motolohu 

Kecamatan Randangan Kabupaten Pohuwato di 

Kawasan Teluk Tomini. 

Tabel 2. Analisis Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan Kelompok Pemberian ASI Eksklusif 

Dengan Kejadian Stunting Pada Balita 

Kejadian Stunting pada Balita 

Pemberian ASI Eksklusif 
Pendek Sangat Pendek Jumlah 

p-Value n % n % n % 

Baik 14 15.9 16 18.2 30 34.1 

0.003 Belum Baik 10 11.4 48 54.5 58 65.9 

Total 24 27.3 64 72.7 88 100.0 

Sumber: Data Primer, 2022 

Berdasarkan hasil analisis didapat nilai p-

value 0.003 ≤ α 0.05 maka dapat disimpulkan 

ada hubungan yang signifikan antara perilaku 

keluarga sadar gizi berdasarkan pemberian ASI 

saja kepada bayi sejak lahir sampai umur 6 

bulan (ASI Eksklusif) dengan kejadian stunting 

pada balita di Puskesmas Motolohu Kecamatan 

Randangan Kabupaten Pohuwato Kawasan 

Teluk Tomini. 

Tabel 3. Analisis Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan Kelompok Makanan Beraneka Ragam 

Dengan Kejadian Stunting Pada Balita 

Kejadian Stunting pada Balita 

Makanan Beraneka Ragam 
Pendek Sangat Pendek Jumlah 

p-Value n % n % n % 

Baik 13 14.8 19 21.6 32 36.4 

0.034 Belum Baik 11 12.5 45 51.1 56 63.6 

Total 24 27.3 64 72.7 88 100.0 

Sumber: Data Primer, 2022 

Berdasarkan hasil analisis didapat nilai p = 0.034 < 0.05 maka dapat disimpulkan ada 
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hubungan yang signifikan antara perilaku 

keluarga sadar gizi berdasarkan makanan 

beraneka ragam dengan kejadian stunting pada 

balita di Puskesmas Motolohu Kecamatan 

Randangan Kabupaten Pohuwato Kawasan 

Teluk Tomini. 

Tabel 4. Analisis Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan Kelompok Penggunaan Garam

 Beryodium Dengan Kejadian Stunting Pada Balita 

Kejadian Stunting pada Balita 

Penggunaan Garam 

Beryodium 

Pendek Sangat Pendek Jumlah 

p-Value 
n % n % n % 

Baik 19 21.6 61 69.3 80 90.9 

0.019 Belum Baik 5 5.7 3 3.4 8 9.1 

Total 24 27.3 64 72.7 88 100.0 

Sumber: Data Primer, 2022 

Berdasarkan hasil analisis didapat nilai p 

= 0.019 < 0.05 maka dapat disimpulkan ada 

hubungan yang signifikan antara perilaku 

keluarga sadar gizi berdasarkan penggunaan 

garam beryodium dengan kejadian stunting 

pada balita di Puskesmas Motolohu Kecamatan 

Randangan Kabupaten Pohuwato Kawasan 

Teluk Tomini. 

Tabel 5. Analisis Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan Kelompok Minum Suplemen Gizi 

Sesuai Anjuran Dengan Kejadian Stunting Pada Balita 

Kejadian Stunting pada Balita 

Minum Suplemen Gizi sesuai 

Anjuran 

Pendek Sangat Pendek Jumlah 

p-Value 
n % n % n % 

Baik 22 25.0 46 52.3 68 77.3 

0.048 Belum Baik 2 2.3 18 20.5 20 22.7 

Total 24 27.3 64 72.7 88 100.0 

Sumber: Data Primer, 2022 

Berdasarkan hasil analisis didapat nilai p 

= 0.048 < 0.05 maka dapat disimpulkan ada 

hubungan yang signifikan antara perilaku 

keluarga sadar gizi berdasarkan penggunaan 

suplemen gizi sesuai anjuran dengan kejadian 

stunting pada balita di Puskesmas Motolohu 

Kecamatan Randangan Kabupaten Pohuwato 

Kawasan Teluk Tomini. 

Pembahasan 

Hubungan Perilaku Kadarzi Berdasarkan 

Kelompok Menimbang Berat Badan Secara 

Teratur Dengan Kejadian Stunting Pada 

Balita 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

perilaku keluarga sadar gizi berdasarkan 

menimbang berat badan secara teratur di 

Puskesmas Motolohu Kecamatan Randangan 

Kabupaten Pohuwato Kawasan Teluk Tomini 

terdapat 14 balita (15.9%) dalam kategori baik 

akan tetapi mengalami kejadian stunting pendek 

dan sebagian besar balita yakni 49 balita 

(55.7%) tidak menimbang berat badan secara 

teratur dan mengalami stunting sangat pendek. 
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Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Saenal (2019) yang 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 

menimbang berat badan secara teratur dengan 

kejadian stunting. Anak stunting mempunyai 

frekuensi yang lebih sedikit dalam tingkat 

kehadiran di posyandu. Posyandu merupakan 

tempat monitoring status gizi dan pertumbuhan 

anak yang sangat tepat sehingga dengan datang 

ke posyandu akan di ukur tingkat pertambahan 

berat badan dan tinggi badan secara rutin dalam 

setiap bulannya. Hasil penelitian juga 

menunjukkan terdapat keluarga yang tidak 

menimbang balita secara teratur di posyandu 

yaitu sebesar 39 balita dengan kejadian stunting 

pendek sebesar 39 responden (44.3%) dan 

sangat pendek sebesar 18 responden (20.5%) 

(11)(12).  

Hubungan Perilaku Kadarzi berdasarkan 

Kelompok Pemberian ASI Eksklusif dengan 

Kejadian Stunting pada Balita 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebagian besar balita 48 balita (54.5%) yang 

tidak diberikan ASI eksklusif di Puskesmas 

Motolohu Kecamatan Randangan Kabupaten 

Pohuwato Kawasan Teluk Tomini dan 

mengalami kejadian stunting sangat pendek. 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, 

kejadian stunting disebabkan oleh beberapa 

faktor diantaranya pemberian asupan gizi yang 

diberikan keluarga setelah pemberian ASI 

eksklusif. Salah satu faktor lainnya adalah 

pendidikan responden. Hal ini dapat dilihat dari 

tingkat pendidikan responden yang sebagian 

besar (44,3%) berpendidikan SD. Nutrisi yang 

diperoleh sejak bayi lahir tentunya sangat 

berpengaruh terhadap pertumbuhannya 

termasuk risiko terjadinya stunting. Tidak 

terlaksananya inisiasi menyusu dini (IMD), 

gagalnya pemberian air susu ibu (ASI) 

eksklusif, dan proses penyapihan dini dapat 

menjadi salah satu faktor terjadinya stunting, 

sedangkan dari sisi pemberian makanan 

pendamping ASI (MP ASI) hal yang perlu 

diperhatikan adalah kuantitas, kualitas, dan 

keamanan pangan yang diberikan (13)(14). 

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Mawaddah (2019) yang 

menunjukkan seorang ibu yang mempunyai 

tingkat pendidikan ibu berkaitan dengan 

wawasan pengetahuan ibu yang mempunyai 

tingkat pendidikan ibu berkaitan dengan 

wawasan pengetahuan tentang gizi dan jenis 

makanan yang baik untuk konsumsi keluarga. 

Ibu rumah tangga yang berpendidikan akan 

cenderung memilih bahan makanan yang lebih 

baik dari segi mutu dan jumlahnya, dibanding 

dengan ibu yang pendidikannya lebih rendah. 

Pendidikan ibu merupakan hal dasar bagi 

tercapainya gizi balita yang baik. Tingkat 

pendidikan ibu terkait dengan kemudahan ibu 

dalam menerima informasi tentang gizi dan 

kesehatan dari luar. Ibu dengan tingkat 

pendidikan yang lebih tinggi akan mudah 

menerima informasi dari luar, dibandingkan 

dengan ibu yang tingkat pendidikan rendah 

(15)(16). 

Hubungan Perilaku Kadarzi berdasarkan 

Kelompok Makanan Beraneka Ragam 

dengan Kejadian Stunting pada Balita 

Tabel 3 menunjukkan sebagian besar 

responden (51.1%), perilaku keluarga sadar gizi 
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belum baik dalam memberikan makanan 

beraneka ragam dan mengalami stunting sangat 

pendek. Berdasarkan hasil penelitian, sebagian 

ibu memberikan tidak sesuai dengan usia balita 

mereka dan tidak membedakan makanan antara 

orang tua dan balita. Stunting pada anak 

disebabkan oleh beberapa faktor yang saling 

berhubungan diantaranya faktor gizi yang 

terdapat pada makanan. Kualitas dan kuantitas 

asupan gizi pada makanan anak perlu mendapat 

perhatian oleh ibu karena sering rendah akan zat 

gizi yang dibutuhkan guna menunjang 

pertumbuhan. Hal ini menunjukkan bahwa 

untuk mendukung asupan gizi yang baik perlu 

ditunjang oleh kemampuan ibu dalam 

memberikan pengasuhan yang baik bagi anak 

dalam hal praktek pemberian makan, karena 

pola makan pada anak sangat berperan penting 

dalam proses pertumbuhan pada anak. 

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Mouliza (2022) yang 

menyatakan bahwa ibu yang memiliki pola asuh 

kurang dalam pemberian makan balita lebih 

berisiko 4 kali mempunyai balita dengan status 

gizi kurang dibandingkan dengan ibu yang 

memiliki pola asuh yang baik dalam pemberian 

makanan. Kualitas anak yang baik dapat 

diperoleh dari terpenuhinya kebutuhan aspek 

pertumbuhan dan perkembangan sehingga 

tercapainya masa depan yang optimal. Gagal 

tumbuh yang terjadi akibat kurang gizi pada 

masa masa ini akan berakibat buruk pada 

kehidupan masa depan yang sulit diperbaiki 

(17). 

Hubungan Perilaku Kadarzi berdasarkan 

Penggunaan Garam Beryodium dengan 

Kejadian Stunting pada Balita 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebagian besar responden (69.3%), perilaku 

keluarga sadar gizi yang baik dalam 

menggunakan garam beryodium dengan 

kategori stunting pendek. Balita yang 

mengalami stunting pendek dan sangat pendek 

meskipun keluarga menggunakan garam 

beryodium disebabkan oleh kuantitas dan 

kualitas protein yang dikonsumsi balita. Balita 

dianjurkan mengonsumsi protein yang 

berkualitas tinggi (mengandung asam amino 

esensial lengkap) setiap hari, yang didapat dari 

sumber hewani, yaitu daging (sapi, ayam, ikan), 

telur atau susu. 

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan oleh Saenal (2019) yang 

menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara 

penggunaan garam beryodium dengan kejadian 

stunting pada balita. Balita yang menggunakan 

garam beryodium 84,5% memiliki status gizi 

baik berdasarkan indeks BB/U serta statu gizi 

normal berdasarkan indeks TB/U sebanyak 

70,4%, dan BB/TB sebanyak 93% (11). 

Hubungan Perilaku Kadarzi berdasarkan 

Minum Suplemen Gizi sesuai Anjuran 

dengan Kejadian Stunting pada Balita 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

perilaku keluarga sadar gizi berdasarkan 

pemberian supleman gizi sesuai anjuran di 

Puskesmas Motolohu Kecamatan Randangan 

Kabupaten Pohuwato sebagian besar yakni 46 

responden (52.3%) berada dalam kategori baik 

tetapi mengalami stunting sangat pendek. Ibu 

yang secara rutin membarikan suplemen  sesuai 

anjuran tetapi balitanya mengalami stunting 
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sangat pendek, hal ini selain dipengaruhi oleh 

asupan gizi yang diberikan juga dipengaruhi 

oleh situasi sosial ekonomi dan lingkungan 

responden. Keadaan lingkungan fisik dan 

kebersihan disekitar rumah sangat 

mempengaruhi kesehatan penghuni rumah 

tersebut. Lingkungan yang tidak memenuhi 

syarat kesehatan memungkinkan terjadinya 

berbagai jenis penyakit antara lain diare, 

cacingan, ISPA, dan infeksi saluran pencernaan 

akibatnya infeksi merupakan salah satu faktor 

resiko terjadinya gangguan pertumbuhan. 

Kondisi ekonomi responden erat kaitannya 

dengan dengan kemampuan dalam memenuhi 

asupan gizi dan pemenuhan kebutuhan 

lingkungan rumah, seperti tidak tersedianya air 

bersih dan jamban karena tidak memiliki uang 

untuk membeli air atau memenuhi kebutuhan 

rumah tangga. 

Hasil penelitian sejalan dengan penelitian 

yang dilakukan Putri (2022) yang menunjukkan 

bahwa suplementasi vitamin A berhubungan 

signifikan dengan stunting yang diamati pada 

anak usia 24-59 bulan di Puskesmas Mulyorejo 

Surabaya. Suplementasi vitmin A dapat 

menurunkan angka penyakit infeksi pada anak, 

terutama diare dan ISPA yang sering mengenai 

anak-anak. Selain itu, pemberian imunisasi 

dasar lengkap juga dapat menurunkan angka 

frekuensi sakit pada anak. Angka frekuensi 

sakit yang rendah akan menurunkan risiko 

kejadian stunting karena tubuh anak yang sehat 

dapat tumbuh tanpa hambatan (18). 

4. KESIMPULAN 

Kejadian stunting pada balita sebagian 

besar balita dalam kategori stunting sangat 

pendek yaitu 64 balita (72.7%), sedangkan 

kategori pendek sebesar 24 balita (27.3%). 

Sehingga ada hubungan Perilaku Keluarga 

Sadar Gizi dengan Kejadian Stunting pada 

Balita di Puskesmas Motolohu Kecamatan 

Randangan Kabupaten Pohuwato Kawasan 

Teluk Tomini. 
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