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Abstrak

Stunting pada bayi dan anak sampai saat ini menjadi masalah utama di dunia, termasuk Indonesia. Salah satu 
faktor risiko stunting adalah sanitasi lingkungan yang buruk. Kecamatan Cicalengka memiliki prevalensi stunting 
ke-6 paling tinggi di Kabupaten Bandung sehingga menjadi salah satu prioritas Pemerintah Kabupaten Bandung 
dalam upaya menurunkan stunting. Salah satu indikator sanitasi lingkungan di Kecamatan Cicalengka yang tidak 
memenuhi target pada tahun 2020 adalah cakupan jamban sehat. Tujuan penelitian ini adalah menganalisis 
hubungan kondisi jamban dengan kejadian anak stunting. Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Cicalengka pada 
bulan Maret tahun 2021. Penelitian ini adalah analitik kuantitatif dengan pendekatan potong lintang. Subjek 
penelitian menggunakan data sekunder TB/U  bayi dan anak yang didapat dari laporan program gizi Puskesmas 
Cicalengka tahun 2020. Jumlah subjek pada penelitian ini sebanyak 5.320. Data usia, jenis kelamin, kondisi, dan 
status gizi dilakukan analisis univariat. Analisis bivariat dan uji chi square dilakukan terhadap kondisi jamban dan 
status gizi dengan taraf signifikansi 5% (α = 0,05). Hasil penelitian ini, yaitu stunting paling banyak pada anak yang 
menggunakan jamban tidak sehat (28,2%). Penelitian ini menunjukkan terdapat hubungan kondisi jamban dengan 
kejadian stunting (p = 0,000; p <0,05). Semakin baik kondisi jamban maka akan mengurangi risiko kejadian 
stunting.

Kata kunci: Anak, jamban, stunting, tinggi badan

The Relationship of Latrine Conditions with Incidence of Stunting
in the Cicalengka Public Health Center in 2020

Abstract

Stunting in infants and children is a major problem in the world, including Indonesia. One of the risk factors 
for stunting is poor environmental sanitation. Cicalengka District has the 6th highest prevalence of stunting in 
Bandung Regency, making it one of the priorities of the Bandung Regency Government in an effort to reduce 
stunting. One indicator of environmental sanitation in Cicalengka District that does not meet the target is coverage 
in 2020 is healthy latrines. The purpose of this study was to analyze the relationship between latrine conditions 
and the incidence of child stunting. This research was conducted at the Cicalengka Health Center on March 2021. 
The research design used analytic with a retrospective cross-sectional approach. Research subjects used secondary 
data on TB/U infants and children obtained from the 2020 Cicalengka Health Center nutrition program report. 
The number of research subjects was 5,320. Data on all sexes, conditions, and nutritional status will be analyzed 
univarially. Bivariate analysis and chi square test were performed on latrine conditions and nutritional status with 
a significance level of 5% (α = 0.05). The results in this study, namely the most stunting in children using unhealthy 
latrines (28.2%). This study indicated that the latrine condition had a problem with the incidence of stunting (p = 
0.000; p <0.05). Children who use unhealthy latrines can cause chronic recurrent diarrhea which can interfere with 
the absorption of nutrients for growth and development.
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Pendahuluan

Tubuh pendek (stunting) merupakan kondisi kegagalan 
pertumbuhan liner pada anak usia 0–59 bulan yang 
dikarakteristikkan dengan tinggi atau panjang badan 
menurut usia (TB/U) pada skala kurva pertumbuhan 
World Health Organization (WHO) di bawah –2 
standar deviasi (SD).1,2 Pertumbuhan linier pada anak 
merupakan indikator status gizi paling akurat dalam 
menilai kondisi kesehatan dan kesejahteraan anak.3 
Stunting sampai saat ini menjadi masalah utama di 
seluruh dunia, termasuk negara Indonesia.4 

 Prevalensi anak stunting di seluruh dunia 
pada tahun 2019 sebanyak 144 juta anak (21,3%).5 

Benua Asia memiliki prevalensi anak stunting paling 
tinggi di seluruh dunia sebanyak 78,2 juta anak (54%).5 
Asia Tenggara merupakan wilayah benua Asia ke-2 
paling banyak yang memiliki prevalensi anak stunting, 
yaitu sebanyak 13,9 juta anak (24,7%).2,5 Indonesia 
merupakan negara ke-3 dengan prevalensi anak 
stunting tertinggi di wilayah Asia Tenggara (27,67%).4 

 Provinsi Jawa Barat memiliki prevalensi 
anak stunting 31,2% yang merupakan urutan ke-24 
tertinggi dari 33 provinsi di Indonesia.4 Kabupaten 
Bandung merupakan kabupaten peringkat ke-4 di 
Provinsi Jawa Barat dengan prevalensi stunting paling 
tinggi (35,2%).6 Kecamatan Cicalengka memiliki 
prevalensi ke-6 paling tinggi di Kabupaten Bandung 
sebanyak 33,7%.6,7 Hal tesebut belum memenuhi 
target WHO (<20%) dan rencana strategis (Renstra) 
Pemerintah Kabupaten Bandung (<14%) tahun 2016–
2021 sehingga menjadi kecamatan prioritas dalam 
penanganan stunting oleh pemerintah Kabupaten 
Bandung.3,6

 Stunting menimbulkan dampak yang serius 
terhadap kualitas sumber daya manusia (SDM) karena 
dapat menyebabkan derajat kesehatan yang rendah.8 
Faktor risiko kejadian stunting terdiri atas 2 faktor, 
yaitu faktor langsung di antaranya asupan makanan 
dan infeksi serta faktor tidak langsung seperti sanitasi, 
hygine, ketahanan pangan, dan pola asuh.4,9 

 Sanitasi lingkungan memegang perananan 
penting dalam risiko penularan penyakit infeksi seperti 
diare berulang yang dapat mengalami enteropati.8 
Hal tersebut dapat menyebabkan gangguan absorpsi 
makanan di dalam intestinal sehingga menyebabkan 
stunting.8 Cakupan sanitasi lingkungan di Kecamatan 
Cicalengka tahun 2020 sebanyak 53,19%.7 Jumlah 
tersebut masih jauh dari target yang telah ditentukan, 
yaitu 80%.7 Indikator sanitasi lingkungan di 
Kecamatan Cicalengka yang tidak memenuhi target, 
yaitu cakupan sumber air bersih (16,5%) dan cakupan 
jamban sehat (39,1%).7 Padahal jamban merupakan 
fasilitas pembuangan tinja yang menjadi sumber 
utama pencemaran lingkugan dan pencemaran sumber 
air bersih.7,10 

 Uraian di atas menunjukkan jumlah kejadian 
stunting dan cakupan jamban sehat di Kecamatan 
Cicalengka, Kabupaten Bandung belum mencapai 
target WHO dan Renstra Kabupaten Bandung tahun 
2016–2021. Hal tersebut menjadi sorotan peneliti 
untuk melakukan penelitian tentang hubungan kondisi 
jamban dengan kejadian stunting di wilayah kerja 
Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas) Cicalengka. 
Tujuan penelitian ini adalah menganalisis hubungan 
antara kondisi jamban dan kejadian stunting di 
Puskesmas Cicalengka tahun 2020. 
 

Metode

Penelitian ini dilakukan di Puskesmas Cicalengka pada 
bulan Maret tahun 2021. Penelitian ini merupakan 
penelitian analitik dengan pendekatan potong lintang. 
Subjek penelitian menggunakan data sekunder TB/U 
pada anak yang didapat dari laporan tahunan program 
gizi Puskesmas Cicalengka tahun 2020. Kriteria 
inklusi penelitian ini, yaitu anak usia 0–59 bulan 
yang memiliki data TB/U dan memiliki data kondisi 
jamban, sedangkan kriteria eksklusi terdiri atas anak 
yang memiliki penyakit tuberkulosis (TB), penyakit 
kronik non-infeksi, dan gangguan sitem imun tubuh.

 Jumlah subjek penelitian ini sebanyak 
6.187 data anak, namun terdapat 122 data anak 
dengan riwayat TB, 14 anak dengan leukemia, dan 
731 anak dengan kondisi jamban yang tidak terdata 
sehingga data anak yang memenuhi kriteria inklusi 
sebanyak 5.320 data anak. Cara pengambilan sampel 
menggunakan sampel total sehingga seluruh anak 
yang memenuhi kriteria inklusi dimasukkan dalam 
penelitian.

 Variabel bebas penelitian ini, yaitu kondisi 
jamban (sehat atau tidak sehat), sedangkan variabel 
terikat, yaitu status gizi (stunting atau tidak stunting). 
Data dikelompokkan berdasar atas usia, jenis kelamin, 
kondisi jamban, dan stunting untuk dihitung jumlah 
dan persentase. Data usia, jenis kelamin, dan status 
gizi dilakukan analisis univariat. Analisis bivariat dan 
uji chi square dilakukan terhadap kondisi jamban dan 
status gizi dengan taraf signifikansi 5% (α = 0,05). Data 
dihitung menggunakan software statistical product 
and service solution (SPSS) for windows versi 18.0 
serta hasil penelitian disajikan dalam bentuk tabel.

Hasil

Hasil penelitian mengenai karakteristik sampel seperti 
usia, jenis kelamin, stunting, dan kondisi jamban 
dapat dilihat pada Tabel 1.

 Hasil analisis terhadap hubungan antara 
kondisi jamban sehat dan kejadian stunting dapat 
dilihat pada Tabel 2. Uji hipotesis chi square digunakan 
untuk analisis hubungan antara variabel bebas 
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Tabel 1  Gambaran Usia, Jenis Kelamin, Status 
 Stunting, dan Jamban 

Karakteristik Frekuensi
(n = 5.320)

Persentase 
(%)

Usia (bulan)
0–6
7–11
12–24
25–59   

615
767

1.488
2.520

11,4
14,2
27,6
46,8

Jenis kelamin
Laki-laki
Perempuan

2.776
2.614

51,5
48,5

Status stunting
Ya
Tidak

1.775
3.615

32,9
67,1

Jamban
Sehat 
Tidak sehat

3.499
1.891

64,9
35,1

(kondisi jamban) dan variabel terikat (stunting). Hasil 
uji chi square antara hubungan jamban dan stunting 
menghasilkan nilai p = 0,000 (p <0,05). Hal tersebut 
menunjukkan terdapat hubungan yang signifikan 
antara kondisi jamban dan kejadian stunting. 

Pembahasan

Jumlah kejadian stunting pada anak usia 0–59 bulan 
di wilayah kerja Puskesmas Cicalengka tahun 2020 
belum mencapai target WHO (<20%)   dan Renstra 
Kabupaten Bandung (<14%).3,6 Proporsi stunting 
menurut usia di Kecamatan Cicalengka memiliki 
peningkatan jumlah seiring pertambahan usia 
dengan puncak prevalensi pada usia 25–59 bulan. 
Hal tersebut sesuai dengan penelitian potong lintang 
Gebersessie dkk.11 di Etiopia terhadap 1.287 anak 
yang menunjukkan terdapat peningkatan prevalensi 
stunting pada anak seiring dengan pertambahan usia.11

 Sanitasi lingkungan adalah upaya kesehatan 
yang dilakukan dengan cara memelihara dan 
melindungi kebersihan lingkungan dari subjeknya.10 
Sanitasi yang buruk dapat menjadi sumber penyakit 
sehingga meningkatkan angka kesakitan dan 
kematian.8 Jamban sehat merupakan salah satu 
indikator sanitasi lingkungan di Kecamatan Cicalengka 
yang memiliki cakupan paling rendah ke-2 setelah 
cakupan sarana air bersih.7 

 Anak yang menggunakan jamban sehat di 
Kecamatan Cicalengka masih relatif rendah sehingga 
pada penelitian ini jumlah penggunaan jamban 
sehat belum memenuhi target (>80%).7 Proporsi 
kejadian stunting menurut kondisi jamban paling 
banyak terjadi pada anak yang menggunakan jamban 
tidak sehat. Hasil uji chi square pada penelitian 
ini menunjukkan hubungan yang signifikan antara 
kondisi jamban dan kejadian stunting (p = 0,000; p 
<0,05). Penelitian kasus kontrol Abate dkk.12 terhadap 
2.733 anak menunjukkan hubungan signifikan antara 
penggunaan jamban sehat dan kejadian stunting 
(p = 0,03; p <0,05) serta penggunaan jamban tidak 
sehat berisiko 1,44 kali (OR: 1,44; 95% CI: 1,2–1,9).12 
Penelitian potong lintang Torlesse dkk.13 terhadap 
1.366 anak menunjukkan penggunaan jamban tidak 
sehat memiliki hubungan signifikan terhadap kejadian 
stunting (p <0,05) serta berisiko tiga kali lebih tinggi 
mengalami stunting (OR 3,47, 95 CI: 1,73–7,28).13 

 Jamban merupakan fasilitas pembuangan 
tinja sehigga penggunaan jamban tidak sehat dapat 
mencemari lingkungan seperti air bersih sehingga 
menjadi sumber infeksi seperti diare.8,14 Penelitian 
kasus kontrol Misriyanto dkk.15 terhadap 135 anak 
menunjukkan terdapat hungbungan yang signifikan di 
antara penggunaan jamban tidak sehat dan kejadian 
diare berulang (p = 0,01; p<0,05) serta jamban tidak 
sehat dapat berisiko 2,7 kali mengalami diare berulang 
(OR: 2,737; 95% CI: 1,296–5,781).15 Penelitian potong 
lintang Krisnana dkk.16 menunjukkan hubungan 
signifikan antara jamban dan kejadian diare (p = 
0,001; p <0,05) serta penggunaan jamban tidak sehat 
berisiko 7,3 kali mengalami diare.16

 Penggunaan jamban sehat menurut Rathomi 
dan Nurhayati17 dapat dipengaruhi oleh pengetahuan, 
sikap, dan kepemilikan jamban. Penelitian tersebut 
pun menunjukkan bahwa jamban yang digunakan 
masyarakat masih memberikan peluang adanya 
kontaminasi sumber air dari jamban warga yang dapat 
menimbulkan gangguan pencernaan seperti diare.

 Diare berulang pada anak dapat menyebabkan 
enteropati yang mengganggu penyerapan nutrisi untuk 
pertumbuhan sehingga menyebabkan stunting.18,19 
Penelitian Wirth dkk.20 terhadap 320 balita (128 
kasus dan 192 kontrol) menunjukkan hubungan 
yang signifikan antara kejadian diare berulang dan 
enteropati (p <0,05) serta anak yang mengalami 
enteropati memiliki risiko stunting 1,4 kali (OR: 1,4; 
95% CI: 0,6–3,5).20 Penelitian kasus kontrol Amadi 
dkk.21 terhadap 5,660 anak menunjukkan anak 
dengan stunting mengalami kerusakan vili mukosa 
intestinal pada hasil biopsi yang disebabkan oleh 
kolonisasi patogen terutama Escheria coli, Shigella 
sp, dan parasit Cryptosporodium sp.21 Menurut Amadi 
dkk.21 kolonisasi patogen menyebabkan peningkatan 
lipopolysaccharide binding protein (LPS).21 Hal 
tersebut menyebabkan inflamasi kronik sehingga 
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Tabel 2  Proporsi dan Hubungan Kondisi Jamban 
 dengan Kejadian Stunting
 

Jamban
Stunting

Total % Nilai
P*

Ya % Tidak %

Tidak 
sehat 1.250 28,2 371 6,9 1.891 28,2

0,000Sehat 255 4,7 3.244 60,2 3.499 4,7

Total 1.775 32,9 3.615 67,1 5.390 32,9

Uji chi square α = 0,05
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terjadi kerusakan sel enterosit serta menyebabkan 
penurunan enzim terkait membran sel brush border, 
yaitu enzim maltase, folat hidrolase, dan angiotensin 
converting enzyme.21 Kondisi tersebut menyebabkan 
gangguan absorpsi nutrisi dan peningkatanan faktor 
inflamasi sistemik sehingga nutrisi yang diabsorpsi 
tidak digunakan untuk proses tumbuh kembang, 
namun digunakan untuk proses inflamasi tersebut.21,22

 Penelitian ini menunjukkan anak yang 
menggunakan jamban tidak sehat banyak yang 
mengalami stunting. Hal ini dapat disebabkan oleh 
faktor lain, yaitu seperti pola asuh ibu dan hygiene 
seperti perilaku cuci tangan pakai sabun (CTPS).23 
Aspek hygiene seperti cuci tangan pakai sabun dapat 
menurunkan risiko infeksi 45% sehingga dapat 
menurunkan risiko kejadian stunting 15%.23 Penelitian 
potong lintang oleh Syam dan Sunuh23 terhadap 
289 menunjukkan hubungan yang signifikan antara 
kebiasaan cuci tangan pakai sabun dan kejadian 
stunting (p <0,05).24 Ibu atau seorang pengasuh 
anak yang tidak melakukan cuci tangan pakai sabun 
dapat menyebabkan infeksi saluran pencernaan pada 
anaknya seperti diare berulang sehingga berisiko 
tinggi mengalami stunting.23 Penelitian potong 
lintang yang dilakukan oleh Rosyidah25 terhadap 56 
responden menunjukkan hubungan yang signifikan 
antara kebiasaan cuci tangan pakai sabun dan kejadian 
diare berulang (p <0,05).25 Penelitian kasus kontrol 
Sinatrya dan Muniroh26 menunjukkan hubungan yang 
signifikan antara kebiasan CTPS pada ibu dan kejadian 
stunting pada anak (p = 0,001; p <0,05).26  

Simpulan

Kejadian stunting paling banyak terjadi pada anak 
yang menggunakan jamban tidak sehat. Penggunaan 
jamban sehat akan menurunkan kemungkinan 
kejadian stunting.
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