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. . Nutritional problems in Indonesia result in more than 80 (%) child deaths.
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Regency, which was 29.1%. Stunting is a condition where a toddler has a
length or height that is less than his age. Providing additional food especially
for vulnerable groups is one of the supplementation strategies in overcoming
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nutritional problems. Providing additional food to infants is an effort to meet
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eywords the nutritional needs of infants so that infants can achieve optimal growth
Toddler and development. This research is a quantitative study with a cross-sectional
Stunting design, which aims to determine the effectiveness of consuming animal

protein (eggs and fish) for toddlers who are stunted. The study was
conducted in May and June by providing food in the form of boiled chicken
egg protein and fish for 30 days to 33 respondents. Univariate analysis using
frequency distribution and bivariate analysis using Chi-Square. The results
showed that there was an increase in nutritional status and a decrease in
stunting between before and after receiving the intervention. Statistical tests
obtained a p-value of 0.039 which indicated that there was an effect of
animal protein (eggs and fish) on stunting.
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1. INTRODUCTION

Indikator dari keberhasilan suatu pembangunan kesehatan salah satunyaadalah dengan terpenuhinya
gizi pada masyarakat dengan baik. Pada anak balita, usia sekolah, serta ibu hamil yang merupakan kelompok
rawan gizi dan sangat perlu mendapat perhatian khusus karena dampak negatif yang ditimbulkan apabila
menderita kekurangan gizi [1].

Sekitar lebih dari 80% kematian anak Indonesia disebakan karena masalah gizi. Hasil survei Studi
Status Gizi Indonesia (SSGI) 2022 bahwa prevalensi stunting secara nasional yaitu sebesar 21,6%, angka
stuntingprovinsi Jawa Tengah sebesar 20,8% dan diwilayah Jawa Tengah yang menjadi kabupaten tertinggi
dengan balita stunting yaitu Kabupaten Brebes dengan angka kejadian sebesar 29,1%. Angka ini masih jauh
dari angka prevalensi yang ditargetkan dalam rpjmn 2020-2024, yakni 14% [2].

Stunting adalah saat panjang atau tinggi badan balita yang kurang jika dibandingkan dengan usianya.
Kondisi ini diukur dengan panjang atau tinggi badan yang lebih dari minus dua standar deviasi median
standar pertumbuhan anak dari WHO [3]. Balita stunting termasuk masalah gizi kronik yang disebabkan oleh
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banyak faktor seperti kondisi sosial ekonomi, gizi ibu saat hamil, kesakitan pada bayi, dan kurangnya asupan
gizi pada bayi. Balita stunting di masa yang akan datang akan mengalami kesulitan dalam mencapai
perkembangan fisik dan kognitif yang optimal [1].

Strategi pemberian makanan tambahan khususnya bagi kelompok rawan merupakan salah satu
strategi suplementasi dalam mengatasi masalah gizi [4]. Berdasarkan data Survei Diet Total (SDT) tahun
2014 diketahui bahwa lebih dari separuh balita (55,7%) mempunyai asupan energi yang kurang dari Angka
Kecukupan Energi (AKE) yang dianjurkan [5]. Pemberian makanan tambahan pada bayi merupakan salah
satu upaya pemenuhan kebutuhan gizi bayi sehingga bayi dapat mencapai tumbuh kembang yang optimal [6].
Pertumbuhan merupakan suatu rangkaian kegiatan yang terdiri dari pengukuran pertumbuhan fisik dan
perkembangan individu di masyarakat dengan tujuan untuk meningkatkan status kesehatan anak,
perkembangan dan kualitas hidup. Pertumbuhan berat badan bayi terjadi sangat cepat yang berkaitan dengan
masalah pertumbuhan besar, jumlah, ukuran atau dimensi tingkat sel, organ bayi biasa diukur dengan ukuran
berat [7].

Salah satu faktor penyebab yang paling berdampak pada kejadian stunting ialah kurangnya asupan
protein. Hal ini karena anak balita membutuhkan protein lebih banyak untuk pembentukan otot dan antibodi
[8]. Namun, Data Survei Konsumsi Makanan Individu pada tahun 2014 melaporkan asupan protein hewani
balita cenderung kurang, yaitu <5% pada anak usia 6 bulan ke atas [5]. Selain asupan, balita dan keluarganya
perlu meningkatkan higiene sanitasi karena anak balita termasuk kelompok rawan gizi dan infeksi.
Kebersihan diri dan lingkungan mempengaruhi risiko penyakit infeksi yang berdampak pada status gizi balita
[9]. Stunting juga disebabkan pola asuh yang kurang tepat. Pola asuh yang kurang tepat dapat menyebabkan
pertumbuhan yang kurang optimal sehingga meningkatkan risiko malnutrisi. Praktik pemberian makan yang
kurang tepat menyebabkan asupan gizi anak tidak seimbang dan mengakibatkan pertumbuhan anak
terganggu [9].

Berbagai strategi telah dilakukan oleh Pemerintah Kabupaten Brebes dalam melakukan
penanggulangan stunting, diantaranya adalah adanya dana dari masing-masing desa yang di fokuskan untuk
penanggulangan stunting pada balita yaitu dengan membagikan makanan bagi balita yang mengalami
stunting dan disalurkan lewat kader masing-masing desa atau posyandu, akan tetapi pembagian makanan
yang diberikan masih belum memberikan dampak yang baik untuk para balita, hal ini dimungkinkan karena
jenis makanan yang diberikan belum sesuai dengan kebutuhan balita yang mengalami stunting. Hasil studi
pendahuluan yang dilakukan, informasi yang diperoleh dari kader setempat menyampaikan bahwa jenis
makanan yang diberikan untuk para balita yang mengalami stunting yaitu telur puyuh, agar-agar, biskuit dan
roti. Hal ini menunjukkan bahwa asupan yang diberikan untuk balita yang mengalami stunting bukan asupan
yang tinggi protein.

Melihat masalah berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan di Desa Sidamulya dan Desa
Sisalam Kecamatan Wanasari Kabupaten Brebes yaitu masih tingginya angka kejadian stunting serta
minimnya pengetahuan dan kecukupan gizi oleh para ibu yang memiliki balita stunting, maka perlu adanya
intervensi yang lebih terhadap para balita. Pada penelitian ini, balita (responden) akan diberikan protein
hewani yaitu berupa telur ayam rebus dan ikan yang akan dikonsumsi rutin setiap hari selama 20 hari dengan
maksud untuk menilai peningkatan kondisi stuntingnya, dengan harapan para balita yang mengalami stunting
akan memiliki tinggi badan normal setelah mendapatkan intervensi sehingga efektifitas dari protein hewani
berupa telur ayam rebus dan ikan dapat menjadi solusi untuk mengatasi permasalahan stunting khususnya di
Kabupaten Brebes.

2. RESEARCH METHOD

Penelitian ini merupakan penelitian observasional yang bersifat kuantitatif dengan desain cross
sectional. Kegiatan penelitian dilakukan di wilayah Kecamatan Wanasari Kabupaten Brebes pada bulan Mei
— Juni 2023 dengan tujuan untuk mengetahui efektifitas konsumsi protein hewani (telur dan ikan) bagi balita
yang mengalami stunting di wilayah Kecamatan Wanasari Kabupaten Brebes. Pengambilan sampel dilakukan
dengan consecutive sampling. Sampel dalam penelitian ini yaitu balita usia 6 — 59 bulan yang mengalami
stunting dengan kriteria indeks z-score TB/U < -2SD serta sudah mendapatkan MPASI. Kriteria inklusi
dalam penelitian ini yaitu balita berusia 6 — 59 bulan yang tinggal dan menetap di wilayah Kecamatan
Wanasari serta memiliki Kartu Menuju Sehat (KMS) yaitu sebanyak 33 responden.

Alat ukur yang digunakan untuk menganalisis status stunting yaitu ceklis yang berisi tentang hasil
pemeriksaan antopometri. Peubah yang diamati yaitu tinggi badan berdasarkan usia yang didapatkan dari
hasil pemeriksaan antopometri sebelum dan setalah dilakukan perlakuan (pemberian protein hewani berupa
telur ayam rebus dan ikan).

Responden (balita) diukur tinggi badannya dan diidentifikasi apakah mengalami stunting atau tidak,
sebelum dilakukan pengukuran orang tua responden akan menandatangani lembar persetujuan menjadi
responden, terlebih dahulu peneliti akan menjelaskan berbagai hal dalam penelitian sampai orang tua
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responden mengerti dan memahami secara maksimal. Balita atau responden yang mengalami stunting
kemudian akan diberikan protein hewani berupa satu butir telur ayam rembus dan ikan selama 30 hari yang
harus dikonsumsi setiap hari dan akan dipantau pemberiannya oleh tim peneliti dan enumerator (kader).
Setelah selesai pemberian protein hewani pada responden selama 30 hari, kemudian dilakukan pengukuran
ulang antopometri oleh tim peneliti. Setelah data penelitian diperoleh, selanjutnya dilakukan analisis data.
Analisis yang digunakan untuk mengidentifikasi status stunting sebelum dan setelah mendapat perlakuan
pada penelitian ini yaitu menggunakan uji Chi square dengan derajat kepercayaan 95% dan a. 5 %.

3. RESULTS AND ANALYSIS

3.1 Result

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Usia Responden

Usia Frekuensi %

0-1 Tahun 3 9.1

2-3 Tahun 8 24.2

3-4 Tahun 12 36.4

4-5 Tahun 10 30.3

Jumlah 33 100

Tabel 1 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan usia terbanyak adalah responden
dengan usia antara 3 sampai dengan 4 tahun yaitu sebanyak 12 responden (36.4%), dan paling sedikit pada
kelompok usia 0 sampai dengan 1 tahun yaitu sebanyak 3 responden (9.1%).

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Status Stunting Responden Sebelum Mendapatkan Intervensi

Status Frekuensi %
Normal 0 0
Pendek 12 36.4
Sangat Pendek 21 63.6
Jumlah 33 100

Tabel 2 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan status stunting sebelum mendapatkan
intervensi berupa pemberian protein hewani (telur dan ikan) sebagain besar berstatus sangat pendek vyaitu 21
responden (63.6%) dan tidak ada yang berstatus normal (0%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Status Stunting Responden Setelah Mendapatkan Intervensi

Status Frekuensi %
Normal 13 39.4
Pendek 17 51.5
Sangat Pendek 3 9.1

Jumlah 33 100

Tabel 3 menunjukkan bahwa distribusi responden berdasarkan status stunting setelah mendapatkan
intervensi berupa pemberian protein hewani (telur dan ikan) sebagain besar berstatus pendek yaitu sebanyak
17 reponden (51.5%), dam paling sedikit responden yang sangat pendek yaitu sebanyka 3 responden (9.1%).

Tabel 4. Efektivitas Pemberian Protein Hewani (Telur Dan Ikan) Sebelum Dan Setelah Mendapatkan

Intervensi
Setelah Intervensi Total Nilai p
Normal Pendek Sangat Pendek
Sebelum Intervensi:
Pendek 8 4 0 12
Sangat Pendek 5 13 3 21 0.039
Jumlah 13 17 3 33

Tabel 4 menunjukkan bahwa pemberian protein hewani (telur dan ikan) berpengaruh terhadap status
stunting pada balita, hal ini ditunjukkan dengan hasil nilai p pada uji chi square sebesar 0.039 atau kurang
dari 0.05.

3.2 Analysis

Setelah dilakukan uji statistik menggunakan uji chi square dihasilkan nilai p sebesar 0.039 atau lebih
kecil dari 0.05 yang menunjukkan bahwa terdapat pengaruh pemberian protein hewani (telur dan ikan)
terhadap status stunting pada balita. Pemberian makanan tambahan khususnya bagi kelompok rawan
merupakan salah satu strategi suplementasi dalam mengatasi masalah gizi. Hasil penelitian ini sejalan dengan
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teori yang menyebutkan bahwa Salah satu faktor penyebab yang paling berdampak pada kejadian stunting
ialah kurangnya asupan protein [10]. Hal ini karena anak balita membutuhkan protein lebih banyak untuk
pembentukan otot dan antibodi sehingga dengan pemberian protein yang maksimal dapat meningkatkan
status gizi pada balita khususnya pada penambahan berat badan dan tinggi badan.

Penelitian tentang pemberian intervensi berupa kombinasi jus kacang hijau dan telur ayam rebus
terhadap balita yang mengalami stuntingpun telah dilakukan sebelumnya di Kabupaten Pandeglang,
penelitian dilakukan pada 24 responden balita usia 12-59 bulan [1]. Penelitian tersebut menggunakan kuasi
eksperimen dengan rancangan one group pre and post design dengan hasil penelitian setelah dilakukan
pemberian makanan tambahan kombinasi protein nabati dan protein hewani diperoleh balita yang
mempunyai status gizi baik sebanyak 54,2% dan gizi kurang sebanyak 45,8%. Hasil penelitian secara
statistik menunjukkan pemberian makanan tambahan kombinasi jus kacang hijau dan telur ayam rebus
memiliki kecenderungan positif terhadap perbaikan status gizi balita berdasarkan kategori BB/U dan BB/TB,
namun tidak berpengaruh secara signifikan terhadap perubahan status gizi berdasarkan kategori TB/U
walaupun terdapat 2 balita dengan perubahan dari stunting menjadi normal. Melihat hasil penelitian yang
dilakukan hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya [1].

Sama halnya dengan penelitian lainnya [11] yang membahas tentang hubungan keragaman asupan
protein hewani, pola asuh makan dan hygiene sanitasi rumah dengan kejadian stunting dengan hasil terdapat
hubungan keragaman asupan protein hewani dengan kejadian stunting pada anak balita. Namun tidak
terdapat hubungan pola asuh makan dan higiene sanitasi rumah dengan kejadian stunting pada anak balita.
Keragaman asupan protein hewani yang rendah dan higiene sanitasi rumah yang buruk akan meningkatkan
risiko kejadian stunting apabila terjadi dalam waktu yang bersamaan. Dengan hasil penelitian ini diharapkan
ibu balita dapat meningkatkan keragaman asupan protein hewani dan memperhatikan higiene sanitasi rumah
untuk mendukung pertumbuhan balita.

4.  CONCLUSION

Berdasarkan hasil analisis uji statistikmenunjukkan bahwa karakteristik responden sebagian besar
berusia 3 sampai dengan 4 tahun, sebelum dilakukan perlakuan berstatus sebagian besar sangat pendek yaitu
21 responden dan mengalami peningkatan setelah perlakukan beberapa responden status gizinya menjadi
normal vaitu 13 responden. Selain itu dapatkan nilai p sebesar 0.039 atau lebih kecil dari 0.05 yang
menunjukkan bahwa terdapat pengaruh pemberian protein hewani (telur dan ikan) terhadap status stunting
pada balita.
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