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Pengertian Stunting





DAMPAK STUNTING

Perkembangan Otak Anak 
Stunting

Perkembangan Otak Anak 
Sehat

Gagal tumbuh (berat lahir rendah, kecil, 
pendek, kurus)

Hambatan perkembangan kognitif dan 
motorik  

Gangguan metabolik pada saat dewasa  risiko 
penyakit tidak menular (diabetes, obesitas, 
stroke, jantung)

Sumber:
• Kakietek, Jakub, Julia Dayton Eberwein, Dylan Walters, and Meera 

Shekar. 2017. Unleashing Gains in Economic Productivity with 
Investments in Nutrition. Washington, DC: World Bank Group

• www.GlobalNutritionSeries.org

Potensi keuntungan 

ekonomi dari investasi 

penurunan stunting di Indonesia: 

48 kali lipat

Hoddinott, et al, 2013
International Food Policy Research 

Institute

Potensi kerugian ekonomi setiap 

tahunnya: 2-3% dari GDP

The Worldbank, 2016

Jika PDB Indonesia
Rp 13.000 Triliun

Potensi Kerugian

Rp 260-390 Triliun/tahun

R
p

Dampak Kesehatan Dampak EkonomiDampak Pertumbuhan 
Penduduk

Sumber: Proyeksi Penduduk, 2010-2045

2010

Perempuan Laki-laki

2030

Perempuan Laki-laki

Jumlah 
Pendudu
k: 238,5 
Juta

Jumlah 
Penduduk
: 296,4 
Juta

Rasio ketergantungan: 
46,9

Rasio ketergantungan: 
50,5

201,8 juta 
pendudu
k usia 
produktif
(15-64 
tahun)

Perbaikan kualitas SDM: 

• investasi pendidikan dan kesehatan pada anak 
pencegahan stunting

• peningkatan kesehatan perempuan

Stunting pada Balita:
•15 tahun mendatang menjadi generasi penduduk usia 
produktif
•Menurunkan produktivitas SDM 
•Bonus Demografi tidak termanfaatkan dengan baik 







 Hasil penelitian longitudinal data  Indonesian Family 
Life Survey (IFLS) menunjukkan : perubahan Z-score 
pertumbuhan pada usia dini hingga usia pra-pubertas; 
pendek pada usia dini dan tidak berhasil mengejar 
(catch up ) pertumbuhannya pada usia Balita sebanyak 
77% akan tetap pendek pada usia pra-pubertas.

Sebaliknya, anak yang pendek pada usia dini dan 
berhasil mengejar pertumbuhannya pada usia Balita, 
sebanyak 84% akan tumbuh normal pada usia pra-
pubertas (Aryastami, 2015)

Oleh karena itu upaya perbaikan dan intervensi untuk 
mencegah stunting tetap dibutuhkan pada usia balita. 





SIKLUS STUNTING



KERANGKA PENANGANAN STUNTING

INTERVENSI GIZI 
SPESIFIK 

(BERKONTRIBUSI 30%)

Intervensi yang ditujukan kepada anak dalam 1.000 
Hari Pertama Kehidupan (HPK). Kegiatan ini
umumnya dilakukan oleh sektor kesehatan. Intervensi
bersifat jangka pendek. Sasaran intervensi ibu hamil, 
ibu menyusui dan balita.

INTERVENSI GIZI 
SENSITIF

(BERKONTRIBUSI 70%)

Intervensi ditujukan melalui kegiatan pembangunan
diluar sektor kesehatan. Sasarannya adalah
masyarakat umum, tidak khusus untuk 1.000 HPK. 
Contoh intervensi seperti pembangunan air bersih, 
sanitasi, PAUD.



KONSEP PENANGGULANGAN STUNTING

PENCEGAHAN PENANGANAN

1000  HARI  PERTAMA 
KEHIDUPAN  (HPK)

STIMULASI – PENGASUHAN 
dan PENDIDIKAN 

BERKELANJUTAN



Penanganan dan Pencegahan Stunting

You can describe the 
topic of the section here

ACTIITIES SONGS
You can describe the 
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Penanganan dan Pencegahan Stunting

01





INDIKATOR PERTUMBUHAN

BB/U (Berat berdasarkan usia)
• indikator tren pertumbuhan, sangat baik untuk mengidentifikasi

perlambatan pertumbuhan
BB/TB (Berat berdasarkan tinggi badan)
• indikator status gizi, sangat baik untuk menentukan malnutrisi akut
TB/U (Tinggi badan berdasarkan usia)
Indikator perawakan tubuh, sangat baik untuk menentukan malnutrisi
kronis
IMT/U (Indeks massa tubuh berdasarkan usia)
LK/U: sejalan dengan pertumbuhan otak



Mengapa kenaikan BB yang tidak baik pada 2  tahun 
pertama merupakan masalah ?

• Gagal tumbuh adalah tanda awal  
malnutrisi

• Gagal tumbuh : kenaikan berat  
badan yang tidak seharusnya

• Penilaian gagal tumbuh lebih lanjut  
dilakukan oleh dokter umum/dokter  
spesialis anak

• Orang tua bisa menilai 
pertumbuhan  anak di grafik KMS



BB tetap
Pertumbuhan tidak baik



KURVA BB MENURUT UMUR (BB/U)



KURVA TB MENURUT UMUR (TB/U)



KURVA BB MENURUT TB (BB/TB)



KURVA KECEPATAN 
PERTUMBUHAN 
TINGGI BADAN

LAHIR  DEWASA

 Masa pertumbuhan cepat: (0-2 th)

 Masa pertumbuhan lambat: (2-12 th)

 Masa pertumbuhan cepat kembali: (12-18 th)

 Masa pertumbuhan lambat ( berhenti): laki: 20 th, pr: 18 
th

Behrman & Kliegman, 
2010






