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 Abstrak 
Salah satu malnutrisi dengan prevalensi tertinggi di Indonesia adalah 
stunting pada bayi. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-faktor 
yang diduga merupakan penyebab kejadian stunting di Indonesia tahun 
2021. Data yang digunakan merupakan data sekunder, jenis data cross-
section, dimana populasi dan sampel yang digunakan merupakan variabel 
yang diduga memiliki hubungan signifikan dengan kejadian stunting pada 
tahun 2021 di seluruh provinsi di Indonesia. Jumlah observasi, yaitu 
sebanyak 34 observasi. Variabel dependen pada penelitian adalah angka 
kejadian stunting, sedangkan variabel independen adalah presentase balita 
dengan BBLR, rata-rata pengeluaran perkapita sebulan, presentase RT 
dengan akses terhadap sanitasi layak, dan presentase RT dengan akses 
terhadap air minum layak. Teknik analisis yang digunakan, yaitu analisis 
univariat (analisis deskriptif), analisis bivariat (analisis korelasi pearson), dan 
analisis multivariat (analisis regresi linier). Hasil analisis regresi linier 
berganda menunjukkan bahwa presentase balita dengan BBLR dan rata-
rata pengeluaran perkapita sebulan berpengaruh signifikan terhadap angka 
kejadian stunting di Indonesia tahun 2021. 
Kata Kunci : Stunting; Berat Badan Lahir Rendah; Pengeluaran per Bulan; 
Korelasi Pearson; Regresi Linier 

 Abstract 
In Indonesia, stunting is one of the most prevalent forms of malnutrition. This 
study seeks to identify the factors suspected to cause stunting in Indonesia 
by 2021. The data used are secondary, cross-sectional data, in which the 
population and sample are variables suspected of having significant 
relationships with stunting incidences in all provinces of Indonesia by 2021. 
There were a total of 34 observations. The study's dependent variable was 
stunting incidence. Meanwhile, the independent variables were the 
percentage of under-fives with LBW, the average monthly per capita 
expenditure, the rate of households with access to proper sanitation, and the 
percentage of households with access to adequate drinking water. An 
analysis was conducted using univariate analyses (descriptive analyses), 
bivariate analyses (Pearson correlation analyses), and multivariate analyses 
(linear regression analyses). The Pearson correlation test indicated that the 
percentage of under-fives with LBW, the average monthly per capita 
expenditure, and the rate of households with access to proper sanitation 
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significantly correlate with stunting incidence in Indonesia by 2021. 
Furthermore, multiple linear regression analysis results indicated that the 
prevalence of stunting in Indonesia by 2021 is significantly affected by the 
percentage of under-fives with LBW, the average monthly per capita 
expenditure. 
Keywords : Stunting; Low Birth Weight; Monthly Expenditure; Person 
Correlation; Linear Regression 
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PENDAHULUAN 

Tujuan kedua dari Sustainable 

Development Goals (SDGs) adalah menciptakan 

dunia tanpa kelaparan pada tahun 2030. Target 

dari SDGs ini adalah pada tahun 2030, mengakhiri 

segala bentuk malnutrisi, dan pada tahun 2035, 

stunting dan wasting pada anak di bawah 5 tahun, 

dan kebutuhan nutrisi remaja perempuan, ibu 

hamil dan menyusui, serta lansia.1 Malnutrisi pada 

anak-anak merupakan masalah berkelanjutan 

pada banyak negara berkembang.2 

Salah satu malnutrisi dengan prevalensi 

tertinggi di Indonesia adalah stunting pada bayi.3 

Indonesia merupakan salah satu negara di Asia 

Tenggara yang memiliki prevalensi stunting 

tertinggi kelima di dunia dan merupakan negara 

yang memiliki angka stunting relatif tinggi 

dibandingkan dengan negara berpendapatan 

menengah lainnya.4,5 Hingga tahun 2021, hanya 

enam provinsi yang angka stuntingnya lebih 

rendah dari standar yang ditentukan oleh WHO 

(World Health Organization), sebesar 20%, yaitu 

Provinsi Kepulauan Bangka Belitung, Lampung, 

Kepulauan Riau, DI Yogyakarta, DKI Jakarta, dan 

Bali.6 

Stunting merupakan kondisi ketika anak di 

bawah lima tahun (balita) memiliki panjang atau 

tinggi badan kurang dari usianya, dimana kondisi 

ini diakibatkan oleh kekurangan gizi yang berulang 

atau berlangsung secara kontinu pada jangka 

waktu yang lama, infeksi, dan stimulasi psikososial 

yang kurang.2,7,8 Anak dengan kondisi stunting 

lebih mungkin mengalami tingkat kematian, 

morbiditas, dan perkembangan kognitif dan 

motorik yang kurang optimal.9 Selain itu, stunting 

dapat menurunkan produktivitas orang dewasa 

dan menghasilkan generasi masa depan yang 

kerdil, mengakibatkan kurangnya sumber daya 

manusia yang memadai.10 Sehingga untuk 

mengatasi masalah ini, penting untuk melakukan 

penelitian yang bertujuan untuk mengidentifikasi 

faktor-faktor yang secara signifikan berpengaruh 

terhadap kejadian stunting. Hal ini disebabkan 

karena hingga saat ini, penelitian tentang stunting 

didominasi oleh analisis literatur (seperti meta-

analysis) atau analisis hubungan (seperti chi-

square test). 

Stunting disebabkan oleh berbagai faktor. 

Pada penelitian tentang stunting sebelumnya 

diperoleh bahwa BBLR (Berat Badan Lahir 

Rendah),11–20 pengeluaran keluarga,21 akses 

terhadap sanitasi yang layak14,15,19,22,23 dan akses 

terhadap air minum yang layak memiliki hubungan 

terhadap stunting.19,22–24 Sehingga, variabel-

variabel tersebut akan digunakan pada penelitian 

ini sebagai faktor-faktor yang diduga memiliki 

hubungan terhadap kejadian stunting. 

Analisis statistik seringkali digunakan saat 

peneliti melakukan studi klinis untuk menyelidiki 

faktor yang signifikan berkaitan dengan penyakit 

atau perawatan pasien.25 Salah satu analisis 

statistik yang dapat digunakan untuk menentukan 

faktor-faktor kejadian stunting adalah analisis 

regresi. Analisis ini sering digunakan untuk 

menganalisis data penelitian kesehatan, terutama 

studi observasional, termasuk mengidentifikasi 

hubungan antara beberapa faktor, hasil penyakit, 

dan faktor prognostik.25,26 Analisis ini melibatkan 

pemilihan jenis model, pemilihan variabel 
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independen, pengkodean variabel, memutuskan 

seberapa fleksibel asosiasi variabel kontinyu 

dengan hasil yang harus dimodelkan, dan 

pelaporan model.26  

Saat ini penelitian tentang kasus stunting 

menggunakan analisis regresi, diantaranya adalah 

analisis regresi logistik 7,8,10,16,17,20,27–31 dan analisis 

regresi linier 24,32–34. Untuk analisis regresi logistik 

membutuhkan variabel dependen biner atau data 

kategorik, sedangkan regresi linier dibutuhkan 

variabel dependen kontinu. Pada penelitian ini, 

digunakan variabel dependen kontinu, sehingga 

analisis yang dilakukan adalah regresi linier. 

Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis faktor-

faktor yang diduga merupakan penyebab kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021. 

 

METODE 

Data yang digunakan pada penelitian ini 

merupakan data sekunder yang diperoleh dari 

Buku Saku Hasil SSGI (Studi Status Gizi 

Indonesia) tahun 2021, Publikasi BPS (Badan 

Pusat Statistik) tahun 2021, dan Website BPS. 

Data tersebut merupakan data cross-section, 

dimana populasi dan sampel yang digunakan 

merupakan variabel yang diduga memiliki 

hubungan signifikan dengan kejadian stunting 

pada tahun 2021 di seluruh provinsi di Indonesia. 

Sehingga jumlah observasi pada penelitian ini, 

yaitu sebanyak 34 observasi. 

Variabel dependen yang digunakan pada 

penelitian ini adalah angka kejadian stunting (Y). 

Sedangkan, variabel independen yang digunakan 

pada penelitian ini adalah presentase balita 

dengan BBLR (X1), rata-rata pengeluaran 

perkapita sebulan (X2), presentase RT dengan 

akses terhadap sanitasi layak (X3), dan 

presentase RT dengan akses terhadap air minum 

layak (X4). Proses analisis data diolah 

menggunakan software R-Studio. 

Teknik analisis data yang digunakan pada 

penelitian ini, yaitu analisis univariat (berupa 

analisis deskriptif), analisis bivariat (berupa 

analisis hubungan), dan analisis multivariat 

(berupa analisis pengaruh). Analisis univariat 

digunakan untuk mengetahui deskripsi 

karakteristik setiap variabel penelitian.35  

Analisis bivariat pada penelitian ini 

menggunakan uji korelasi Pearson. Korelasi ini 

merupakan ukuran hubungan linier antara dua 

variabel acak yang berdistribusi normal, dimana 

H0 ditolak (p-value < α) artinya terdapat hubungan 

signifikan antara variabel dependen dan 

independen.36  

Analisis multivariat pada penelitian ini 

menggunakan analisis regresi linier. Jenis analisis 

regresi linier yang digunakan adalah analisis 

regresi linier berganda, dimana merupakan 

perluasan dari regresi linier sederhana untuk 

mempelajari efek dari beberapa variabel 

independen pada satu variabel dependen.25,37,38 

Beberapa asumsi yang harus dipenuhi, pada 

analisis ini, yaitu: (a) variabel independen tidak 

boleh saling berkorelasi; (b) residual saling bebas; 

(c) residual memiliki variansi tetap; dan (d) residual 

berdistribusi normal.34,37,39 

 

HASIL  

a. Analisis Univariat 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, 

hasil dari analisis univariat berupa statistika 

deskriptif dari variabel penelitian. Hasil disajikan 

pada Tabel 1.  

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa untuk 

angka kejadian stunting (Y) di Indonesia pada 

tahun 2021, nilai terendah adalah sebesar 14,42, 

sedangkan nilai tertinggi mencapai 43,82. Untuk 

presentase balita dengan BBLR (X1) di Indonesia 

tahun 2021 diketahui bahwa nilai terendah adalah 

sebesar 4,5%, sedangkan nilai tertinggi adalah 

sebesar 10,3%. Untuk rata-rata pengeluaran 

perkapita sebulan (X2) di Indonesia tahun 2021 

diketahui bahwa nilai terendah adalah sebesar  

Rp. 840.359, sedangkan nilai tertinggi mencapai  

Rp. 2.336.429. Untuk presentase RT dengan  

akses terhadap sanitasi layak (X3)  di Indonesia
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   Tabel 1. Statistika Deskriptif Variabel Penelitian 

Variabel Mean Median Minimum Maximum 

Y 27,960  27,890 14,420  43,820 

X1 6,870    7,100    4,500 10,300 

X2 1.288.077 1.188.904 840.359 2.336.429 

X3 84,060 85,050 57,000 96,800 

X4 69,360 69,600 42.400 94.500 

Sumber: Data Sekunder, 2021 

 

tahun 2021 diketahui bahwa nilai terendah adalah 

sebesar 57%, sedangkan nilai tertinggi adalah 

sebesar 96,8%. Untuk presentase RT dengan 

akses terhadap air minum layak (X4) di Indonesia 

tahun 2021 diketahui bahwa nilai terendah adalah 

sebesar 42,4%, sedangkan nilai tertinggi adalah 

sebesar 94,50%. 

 

b. Analisis Bivariat  

Berdasarkan penelitian yang dilakukan, 

hasil dari analisis bivariat menggunakan uji 

korelasi Pearson dari variabel dependen (Y) dan 

seluruh variabel independen (X1, X2, X3, dan X4) 

untuk kejadian stunting di Indonesia tahun 2021 

disajikan pada Tabel 2. 

 

Tabel 2. Uji Korelasi Pearson Variabel Dependen 

dan Variabel Independen  

Variabel Nilai korelasi p-value 

X1 0,472 0,005* 

X2 -0.622 0,000* 

X3 -0.445 0,008* 

X4 -0.335 0,053 

Sumber: Data Sekunder, 2021 

Berdasarkan Tabel 2 diketahui bahwa untuk 

uji korelasi dari variabel Y dan X1 menunjukkan p-

value (0,005) < α (0,05), artinya terdapat 

hubungan yang signifikan antara angka kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021 dengan 

presentase balita dengan BBLR. Selanjutnya, 

untuk uji korelasi dari variabel Y dan X2 

menunjukkan p-value (0,000) < α (0,05), artinya 

terdapat hubungan yang signifikan antara angka 

kejadian stunting di Indonesia tahun 2021 dengan 

rata-rata pengeluaran perkapita sebulan. Lebih 

lanjut, untuk uji korelasi dari variabel Y dan X3 

menunjukkan p-value (0,008) < α (0,05), artinya 

terdapat hubungan yang signifikan antara angka 

kejadian stunting di Indonesia tahun 2021 dengan 

presentase RT dengan akses terhadap sanitasi 

layak. Sedangkan, untuk uji korelasi dari variabel 

Y dan X4 menunjukkan p-value (0,053) > α (0,05), 

artinya tidak terdapat hubungan yang signifikan 

antara angka kejadian stunting di Indonesia tahun 

2021 dengan presentase RT dengan akses 

terhadap air minum layak. 

 

C. Analisis Multivariat 

Dari hasil analisis multivariat diperoleh 

bahwa variabel presentase RT dengan akses 

terhadap air minum layak tidak memiliki hubungan 

signifikan dengan dan angka kejadian stunting di 

Indonesia tahun 2021. Sehingga, variabel 

presentase RT dengan akses terhadap air minum 

layak dikeluarkan dari proses analisis selanjutnya, 

yaitu analisis regresi linier berganda.  

Salah satu asumsi yang harus dipenuhi 

sebelum melakukan analisis regresi linier 

berganda, yaitu variabel independen tidak saling 

berkorelasi, dimana jika asumsi ini tidak terpenuhi 

maka terjadi kondisi yang disebut sebagai 

multikolinearitas. Kondisi ini dapat dideteksi 

dengan menggunakan nilai Variance Influence 

Factor (VIF), dengan H0 ditolak jika nilai VIF lebih 

dari 10.34,37,39 Hasil uji multikolinearitas disajikan 

pada Gambar 1. 

Berdasarkan Gambar 1 diketahui bahwa 

nilai VIF untuk variabel presentase balita dengan 

BBLR, rata-rata pengeluaran perkapita sebulan, 

dan presentase RT dengan akses terhadap 
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sanitasi layak memiliki nilai VIF kurang dari 10. Hal 

ini berarti antar variabel independen tidak saling 

berkorelasi. 

 

 
 
Gambar 1. Hasil Uji Multikolinearitas menggunakan 
Software R-Studio 

 
Sehingga, analisis dilanjutkan dengan 

estimasi model regresi linier berganda. Hasil 

estimasi disajikan pada Tabel 3.   

 

Tabel 3. Estimasi Model Regresi Linier Berganda  

Variabel B t p-value 

Intersep 42,740 4,860 0,000* 

X1 1,774 3,164 0,004* 

X2 0,000 -4,325 0,000* 

X3 -0,146 -1,694 0,101 

F 14,81 (p-value = 0,000) 

R-Square 60% 

Sumber: Data Sekunder, 2021 

 

Pada analisis regresi linier berganda 

dilakukan dua uji, yaitu uji F dan uji t. Uji F pada 

analisis regresi linier berganda disebut juga 

sebagai uji simultan yang digunakan untuk 

menentukan signifikansi keseluruhan persamaan 

regresi, dimana H0 ditolak artinya minimal terdapat 

satu variabel independen yang berpengaruh 

signifikan terhadap variabel dependen. 

Sedangkan, uji t pada analisis regresi linier 

berganda disebut juga sebagai uji parsial yang 

digunakan untuk menentukan signifikansi dari 

masing-masing koefisien regresi secara terpisah. 

dimana H0 ditolak berarti variabel independen 

berpengaruh signifikan terhadap variabel 

dependen.34,40 

Berdasarkan tabel 3 diketahui bahwa 

untuk uji F diperoleh p-value (0,000) < α (0,05), 

artinya terdapat minimal satu variabel independen 

yang berpengaruh secara signifikan terhadap 

variabel angka kejadian stunting di Indonesia 

tahun 2021. Lebih lanjut, untuk uji t menunjukkan 

bahwa variabel independen X3 dan variabel 

dependen Y memilki nilai p-value (0,101) > α 

(0,05), artinya presentase RT dengan akses 

terhadap sanitasi layak tidak berpengaruh secara 

signifikan terhadap angka kejadian stunting di 

Indonesia tahun 2021. Sehingga, analisis regresi 

linier berganda dilakukan kembali untuk 

memperoleh estimasi dari model regresi tanpa 

variabel X3. Hasil estimasi tanpa variabel X3 

disajikan pada Tabel 4. 

 

Tabel 4. Estimasi Model Regresi Linier Berganda 

Tanpa Variabel X3  

Variabel B t p-value 

Intersep 30,820 5.675 0.000* 

X1 1,961 3.466 0.002* 

X2 -1,268x10-5 -4.856 0.000* 

F 19,6 (p-value = 0,000) 

R-Square 56% 

Sumber: Data Sekunder, 2021 

 

Berdasarkan tabel 4 diketahui bahwa 

untuk uji F diperoleh p-value (0,000) < α (0,05), 

artinya terdapat minimal satu variabel independen 

yang berpengaruh secara signifikan terhadap 

variabel angka kejadian stunting di Indonesia 

tahun 2021. Lebih lanjut, untuk uji t menunjukkan 

bahwa kedua variabel independen dan variabel 

dependen Y memilki nilai p-value < α (0,05), 

artinya terdapat presentase balita dengan BBLR 

dan rata-rata pengeluaran perkapita sebulan 

berpengaruh secara signifikan terhadap angka 

kejadian stunting di Indonesia tahun 2021. Jadi, 

model regresi linier berganda untuk kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021 adalah sebagai 

berikut. 

 

𝑦 = 30,820 + 1,961𝑋1 − 1,268x10−5𝑋2 + 𝜀 

 

Terdapat tiga asumsi yang harus dipenuhi 

pada residual (ε) model regresi linier berganda.  

Asumsi pertama, yaitu residual saling bebas, 

dimana jika asumsi ini tidak terpenuhi maka terjadi 

kondisi yang disebut sebagai autokorelasi 34,37. 

Kondisi ini dapat dideteksi dengan uji Durbin-
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Watson, dengan H0 ditolak jika p-value < α 34,37,39. 

Hasil uji autokorelasi disajikan pada Gambar 2. 

Berdasarkan Gambar 2 diketahui bahwa p-value 

(0,342) > α (0,005), sehingga disimpulkan residual 

saling bebas. 

 

 
 
Gambar 2. Hasil Uji Autokorelasi menggunakan 
Software R-Studio 

 
Asumsi selanjutnya, yaitu residual 

memiliki variansi tetap, dimana jika asumsi ini tidak 

terpenuhi maka terjadi kondisi yang disebut 

sebagai heterokedastisitas.34,37 Kondisi ini dapat 

dideteksi dengan uji Glejser, dengan H0 ditolak jika 

p-value < α 39. Hasil uji heterokedastisitas disajikan 

pada Gambar 3.  

 

 
 
Gambar 3. Hasil Uji Heterokedastisitas 
menggunakan Software R-Studio 

 

Berdasarkan Gambar 3 diketahui bahwa 

p-value (0,673) > α (0,005), sehingga disimpulkan 

residual memiliki variansi tetap. 

Asumsi terakhir, yaitu residual berdistribusi 

normal, disebut juga sebagai uji normalitas 34,37. 

Kondisi ini dapat dideteksi dengan uji Saphiro-

Wilks, dengan H0 ditolak jika p-value < α 39. Hasil 

uji normalitas disajikan pada Gambar 4.  

 

 
 

Gambar 4. Hasil Uji Distribusi Normal 

menggunakan Software R-Studio 

Berdasarkan Gambar 4 diketahui bahwa 

p-value (0,961) > α (0,005), maka H0 gagal ditolak, 

sehingga disimpulkan residual berdistribusi 

normal. 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil analisis multivariat 

tentang angka kejadian stunting di Indonesia 

tahun 2021 menunjukkan bahwa presentase balita 

dengan BBLR berpengaruh secara signifikan 

terhadap angka kejadian stunting di Indonesia 

tahun 2021 (p-value = 0,002) dengan koefisisen 

regresi (B) sebesar 1,961. Hal ini berarti bahwa, 

jika presentase balita dengan BBLR naik sebesar 

satu satuan, dan rata-rata pengeluaran perkapita 

sebulan tetap, maka angka kejadian stunting akan 

naik sebesar 1,961. 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian sebelumnya, yaitu diperoleh balita 

dengan BBLR berpengaruh secara signifikan 

terhadap angka kejadian stunting.13,16–18,20BBLR 

merupakan faktor yang paling dominan untuk anak 

yang baru menderita stunting, dimana BBLR 

diduga dapat disebabkan karena kekurangan gizi 

kronis bahkan sebelum masa kehamilan.18 

Diketahui bahwa berat badan merupakan salah 

satu variabel independen pada angka kejadian 

stunting, dimana jika dibandingkan dengan balita 

dengan berat lahir normal, balita dengan BBLR 

lebih cenderung mengalami gagal tumbuh.16,18,20 

Selain itu, anak dengan BBLR memiliki daya tahan 

tubuh yang rendah, sehingga mudah terserang 

penyakit, serta mengalami stunting dan 

wasting.16,20 Di Indonesia, faktor sosio-demografi 

(seperti usia dan sosio-ekonomi) dan lingkungan 

(seperti paparan asap rokok dan tempat tinggal) 

merupakan beberapa faktor risiko BBLR.17 

Lebih lanjut, hasil analisis multivariat 

tentang angka kejadian stunting di Indonesia 

tahun 2021 juga menunjukkan bahwa rata-rata 

pengeluaran perkapita sebulan berpengaruh 

secara signifikan terhadap angka kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021 (p-value = 0,000) 
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dengan koefisisen regresi (B) sebesar -1,268x10-

5. Hal ini berarti bahwa, jika rata-rata pengeluaran 

perkapita sebulan naik sebesar satu satuan, dan 

presentase balita dengan BBLR tetap, maka 

angka kejadian stunting akan turun sebesar -

1,268x10-5 (atau sebesar -0.00001268). 

Hasil penelitian ini sejalan dengan 

penelitian sebelumnya, yaitu diperoleh bahwa 

rata-rata pengeluaran per kapita RT untuk 

makanan berpengaruh signifikan terhadap 

stunting untuk konsumsi, baik konsumsi makanan 

ataupun bukan makanan.21 Diketahui pula bahwa 

antara pengeluaran keluarga dengan pendapatan 

memiliki hubungan, dimana jika semakin 

terpenuhinya kebutuhan dalam hidup maka tingkat 

kesejahteraannya keluarga dapat dikatakan 

meningkat.41,42 Penelitian sebelumnya juga 

menyatakan bahwa kejadian stunting memiliki 

hubungan dengan status perekonomian keluarga, 

dimana keluarga yang status ekonominya kurang 

atau tidak memiliki pendapatan tetap akan 

mempunyai daya beli yang kurang terhadap 

makanan bergizi baik sehingga beresiko 

mengalami kekurangan gizi.12,14,16,24 Selain 

stunting, status ekonomi keluarga juga memiliki 

hubungan signifikan dengan kejadian wasting, 

dimana diperoleh bahwa RT dengan status 

ekonomi rendah akan memiliki resiko lebih besar 

mengalami wasting.16 

Pada analisis multivariat juga diperoleh 

nilai R-Square sebesar 56%. Nilai R-square 

disebut juga sebagai koefisien determinasi yang 

digunakan untuk mengukur kesesuaian model 

regresi yang nilainya berkisar antara 0% hingga 

100%, dimana jika mendekati 100% maka 

menghasilkan prediksi yang sesuai dari variabel 

dependen.37,40 Sehingga, R-Square model 

regresi pada hasil penelitian memiliki arti bahwa 

56 persen variasi perubahan angka kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021 dipengaruhi 

oleh variasi presentase balita dengan BBLR dan 

rata-rata pengeluaran perkapita sebulan, 

sedangkan sisanya dipengaruhi oleh variasi 

variabel di luar model (variabel lain yang tidak 

diteliti pada penelitian ini). 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Hasil analisis uji korelasi Pearson 

menunjukkan bahwa presentase balita dengan 

BBLR, rata-rata pengeluaran perkapita sebulan, 

presentase RT dengan akses terhadap sanitasi 

layak memiliki hubungan signifikan dengan angka 

kejadian stunting di Indonesia tahun 2021. Untuk 

hasil analisis regresi linier berganda menunjukkan 

bahwa presentase balita dengan BBLR dan rata-

rata pengeluaran perkapita sebulan berpengaruh 

signifikan terhadap angka kejadian stunting di 

Indonesia tahun 2021. Sedangkan, presentase RT 

dengan akses terhadap sanitasi layak tidak 

berpengaruh signifikan terhadap angka kejadian 

stunting di Indonesia tahun 2021. Nilai R-Square 

dari model regresi linier berganda adalah sebesar 

56%.  
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