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Abstract

Stunting is a chronic nutritional problem that affects not only children’s physical growth
but also their cognitive development, including concentration, memory, and future
academic readiness. Cognitive development in stunted children is influenced by multiple
factors, including infection history and parental stimulation. This study aimed to analyze
the relationship between infection history and stimulation and cognitive development
among stunted children. This study employed an observational analytic design with a cross-
sectional approach. It was conducted in the working area of Tamamaung Public Health
Center, Makassar, from October to November 2025. A total of 40 stunted children aged 12-
42 months were recruited using total sampling. Data were collected through structured
interviews with parents using validated and reliable questionnaires. Data were analyzed
using univariate analysis and bivariate analysis with the Chi-square test at a significance
level of 0.05. Most children were aged 12-24 months (40.0%) and female (72.5%).
Moderate infection history was reported in 50.0% of respondents, while high and moderate
levels of stimulation were each found in 42.5% of children. More than half of the children
(52.5%) demonstrated appropriate cognitive development. Bivariate analysis showed that
infection history was not significantly associated with cognitive development in stunted
children (p=0.316), whereas stimulation was significantly associated with cognitive
development (p=0.017). Children who received higher stimulation were more likely to
demonstrate age-appropriate cognitive development than those who received inadequate
stimulation. Infection history was not significantly associated with cognitive development
among stunted children, whereas stimulation showed a significant relationship. Consistent
parental stimulation should be considered an essential strategy to optimize cognitive
development in children with stunting

Abstrak

Stunting merupakan masalah gizi kronis yang tidak hanya berdampak pada pertumbuhan
fisik anak, tetapi juga berkontribusi terhadap gangguan perkembangan kognitif, termasuk
penurunan konsentrasi belajar, memori, dan kesiapan akademik di masa depan.
Perkembangan kognitif anak stunting dipengaruhi oleh berbagai faktor multidimensional,
termasuk riwayat infeksi dan stimulasi yang diberikan oleh orang tua. Penelitian ini
bertujuan untuk menganalisis hubungan riwayat infeksi dan stimulasi dengan
perkembangan kognitif pada anak stunting. Penelitian ini menggunakan desain analitik
observasional dengan pendekatan cross-sectional. Penelitian dilaksanakan di wilayah kerja
Puskesmas Tamamaung, Kota Makassar, pada Oktober-November 2025. Sampel berjumlah
40 anak stunting usia 12-42 bulan yang dipilih menggunakan teknik total sampling. Data
dikumpulkan melalui wawancara terstruktur kepada orang tua menggunakan kuesioner
yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Analisis data dilakukan secara univariat dan
bivariat menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat signifikansi 0,05. Sebagian besar anak
berada pada kelompok usia 12-24 bulan (40,0%) dan berjenis kelamin perempuan
(72,5%). Riwayat infeksi sedang ditemukan pada 50,0% responden, sedangkan stimulasi
tinggi dan cukup masing-masing sebesar 42,5%. Sebanyak 52,5% anak menunjukkan
perkembangan kognitif sesuai. Analisis bivariat menunjukkan bahwa riwayat infeksi tidak
berhubungan secara signifikan dengan perkembangan kognitif anak stunting (p=0,316),
sedangkan stimulasi berhubungan signifikan dengan perkembangan kognitif (p=0,017).
Anak dengan stimulasi tinggi lebih banyak menunjukkan perkembangan kognitif yang
sesuai dibandingkan anak dengan stimulasi kurang. Riwayat infeksi tidak berhubungan
signifikan dengan perkembangan kognitif pada anak stunting, sedangkan stimulasi
memiliki hubungan yang bermakna. Peningkatan stimulasi yang konsisten dari orang tua
perlu menjadi bagian penting dalam upaya optimalisasi perkembangan kognitif anak
stunting
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PENDAHULUAN

Stunting ditandai dengan panjang atau
tinggi badan anak dibawah normal yang
disebabkan oleh gizi kronis. Kondisi ini
tidak hanya berdampak pada masalah fisik,
namun juga berdampak pada fungsi kognitif
anak. Anak akan mengalami penurunan
konsentrasi belajar dan keterlambatan
memori saat anak dewasa(l),

Pada tahun 2022, secara global terdapat
149 juta anak dibawah umur 5 tahun
diperkirakan mengalami stunting, 45 juta
diperkirakan mengalami wasting, dan 37
juta menderita kelebihan berat badan atau
obesitas(?. Hasil Survei Gizi Indonesia
tahun 2022, menunjukkan Prevelensi
stunting di Indonesia masih sangat tinggi
yaitu sebesar 21,6%). Kemudian menurut
Riskesdas tahun 2022, angka prevelensi
Stunting di Sulawesi Selatan mencapai
27,2%, dan untuk di makassar sendiri angka
stunting mencapai 3,2%.

Anak dengan stunting memiliki resiko
keterlambatan perkembangan kognitif tiga
hingga lima kali lipat dibandingkan dengan
Anak normal®, yang berdampak pada
prestasi akademik anak dimasa depan.
Anak-anak dengan stunting jangka panjang
atau berulang cenderung menunjukkan
hasil akademik yang lebih buruk(®). Pada
perkembangan kognitif terkait dengan
status gizi dimana setiap kenaikan status
gizi TB/U anak sebesar 1 SD maka prestasi
belajar anak akan naik sebesar 0.444 dan
penurunan status gizi TB/U anak sebesar 1
SD maka prestasi belajar anak akan turun
sebesar 0.444,(6),

Selain gizi kronik dan layanan kesehatan
yang menjadi penyebab pada
keterlambatan perkembangan kognitif
anak(”, faktor stimulasi dan infeksi
penyakit yang berulang,

Pemberian stimulasi sejak dini pada anak
yang diberikan oleh orangtua dapat
memberikan efek yang positif yaitu dapat

meningkatkannya perkembangan bahasa
dan memori anak. Disamping itu, Anak
dengan gizi kurang akan rentan untuk
terkena infeksi, karena akan berdampak

buruk pada perkembangan dan
pertumbuhan anak(®), Hal ini
dikarakteristikan =~ melalui ~ penurunan

perhatian, gangguan memori, masalah
sosial hingga mempercepat masalah
neurodegenerative pada saat dewasa.

Oleh karena ituy, perlu untuk
mengidentifikasi dan memahami berbagai
faktor yang berperan dalam perkembangan
kognitif pada anak dengan stunting. Hal ini
dapat menjadi dasar dalam menyusun
strategi intervensi secara menyeluruh dan
multisectoral. Tujuan dari penelitian ini
adalah untuk menganalisis hubungan
riwayat infeksi dan stimulasi dengan
perkembangan kognitif anak stunting

METODE

Peneltilan ini menggunakan desain
penelitian koperatif (cross sectional study)
untuk melihat hubungan riwayat infeksi
dan stimulasi dengan perkembangan
kognitif =~ anak  stunting. Penelitian
dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas
Tamamaung, Kota Makassar, yang meliputi
Kelurahan Pandang dan  Kelurahan
Tamamaung. Waktu penelitian dilakukan
pada bulan Oktober hingga November 2025.

Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh anak stunting usia 12-42 bulan
yang tercatat di wilayah kerja Puskesmas
Tamamaung. Teknik pengambilan sampel
menggunakan total sampling sesuai dengan
kriteria inklusi dan eksklusi yang telah
ditetapkan. Kriteria inklusi meliputi anak
usia 1-3,5 tahun dengan status stunting
berdasarkan indikator tinggi badan
menurut umur (TB/U) < -2 SD menurut
standar WHO, serta orang tua yang bersedia
menjadi responden. Kriteria eksklusi adalah
anak dengan kelainan kongenital berat,
gangguan neurologis bawaan, atau penyakit
kronis yang dapat  memengaruhi
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perkembangan kognitif secara langsung.
Jumlah sampel yang memenuhi kriteria
sebanyak 40 anak beserta orang tua.

Variabel independen dalam penelitian ini
adalah riwayat infeksi penyakit dan
stimulasi anak, sedangkan variabel
dependen adalah perkembangan kognitif
anak stunting. Riwayat infeksi diukur
berdasarkan kejadian penyakit infeksi yang
dialami anak dalam periode tertentu
melalui kuesioner terstruktur yang diisi
oleh orang tua dan dikategorikan menjadi
ringan, sedang, dan tinggi. Stimulasi anak
diukur menggunakan kuesioner mengenai
aktivitas stimulasi yang diberikan orang tua
di rumah, yang kemudian dikategorikan
menjadi stimulasi tinggi, cukup, dan kurang.

Perkembangan  kognitif anak dinilai
menggunakan instrumen skrining
perkembangan yang sesuai dengan usia
anak dan dikategorikan menjadi

perkembangan sesuai, risiko keterlambatan,
dan perkembangan terlambat.

Pengumpulan data dilakukan melalui
wawancara terstruktur kepada orang tua
menggunakan kuesioner yang telah diuji
validitas dan reliabilitasnya. Data yang
terkumpul kemudian dilakukan proses
editing, coding, entry, dan cleaning sebelum
dianalisis. Analisis data dilakukan secara
univariat untuk menggambarkan
karakteristik responden dan distribusi
variabel penelitian, serta analisis bivariat
menggunakan uji Chi-Square dengan tingkat
signifikansi o« = 0,05 untuk mengetahui
hubungan antara riwayat infeksi dan
stimulasi dengan perkembangan kognitif
anak stunting. Seluruh pengolahan dan
analisis data dilakukan menggunakan
program Statistical Package for the Social
Sciences (SPSS).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil pengolahan data yang
dilakukan maka dapat diperoleh
karakteristik responden, dan analisis
Univariat sebagai berikut.

Tabel 1. Karakteristik Responden Berdasakan Usia dan Jenis Kelamin Anak

Variabel n Persentase
Usia Anak
12-24 Bulan 16 40 %
25-36 Bulan 9 22,5%
37-42 Bulan 15 37,5 %
Jenis Kelamin Anak
Laki-laki 11 27,5 %
Perempuan 29 72,5%
Riwayat Infeksi
Ringan 11 27,5%
Sedang 20 50,0 %
Tinggi 9 22,5
Stimulasi Anak
Stimulasi Tinggi 17 42,5 %
Stimulasi Cukup 17 42,5 %
Stimulasi Kurang 6 15,0 %
Perkembangan Kognitif
Anak 21 52,2 %
Perkembangan Sesuai 16 40,0%
Risiko Keterlambatan 3 7,5

Perkembangan Terlambat

Tabel 1 menunjukkan bahwa berdasarkan
usia anak, paling banyak berada pada usia
12-24 Bulan sebanyak 16 anak (40 %),
sedangkan berdasarkan jenis kelamin anak

paling banyak yaitu perempuan sebanyak
29 Anak (72,5%), dan sedangan
perempuan sebanyak 11 anak (27,5%).
Berdasarkan Riwayat infeksi penyakit
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Anak, setengah responden mengalami
infeksi sedang yaitu sebanyak 20 anak
(50,0%). Berdasarkan Stimulasi orang tua
pada anak, berada pada kategori stimulasi
tinggi dan cukup yaitu masing-masing
sebanyak 17 (42,5%). Berdasarkan
perkembangan kognitif anak, setengah
responden mengalami perkembangangan
yang sesuai yaitu sebanyak 21 Anak
(52,2%).

Tabel 2 menunjukkan bahwa anak dengan
riwayat infeksi ringan lebih banyak
berisiko mengalami keterlambatan
perkembangan kognitif yaitu sebanyak
54,5%. Anak yang mengalami riwayat
infeksi sedang memiliki perkembangan
kognitf yang sesuai, yaitu sebanyak 65,0%.
Pada anak yang memiliki riwayat infeksi

tinggi, setengahnya mengalami resiko
keterlambatan perkembangan kognitif
yaitu sebanyak 55,6%. Hasil p value 0,316
(>0,05) yang artinya tidak ada hubungan
riwayat infeksi penyakit dengan
perkembangan  Kognitif pada Anak
stunting. Anak dengan stimulasi tinggi
lebih banyak mengalami perkembangan
kognitif yang sesuai yaitu sebanyak 64,7%.
Anak dengan stimulasi cukup juga memiliki
perkembangan kognitf yang sesuai, yaitu
sebanyak 58,8%. Sedangkan pada anak
yang memiliki stimulasi yang kurang, lebih
setengahnya mengalami resiko
keterlambatan perkembangan kognitif
yaitu sebanyak 66,7%. Hasil p value 0,017
(<0,05) yang artinya ada hubungan
stimulasi anak dengan perkembangan
Kognitif pada Anak stunting.

Tabel 2. Hubungan Riwayat Infeksi dan Stimulasi dengan Perkembangan Kognitif

pada Anak Stunting
Perkembangan Kognitif Anak Total p-value
Variabel Sesuai Resiko Terlambat
n % n % n % n %
Riwayat Infeksi 0,316
Ringan 5 45,5 6 54,5 0 0 11 100,0
Sedang 13 65,0 5 25,0 2 10,0 20 100,0
Tinggi 3 33,3 5 55,6 1 11,1 9 100,0
Stimulasi Anak 0,017
Tinggi 11 64,7 5 29,4 1 5,9 17 100,0
Cukup 10 58,8 7 41,2 0 0 17 100,0
Kurang 0 0 4 66,7 2 33,3 6 100,0

otak anak,(®. Infeksi yang terjadi secara
berulang menyebabkan penurunan nafsu
makan yang memperburuk asupan nutrisi,
(9), 10), Infeksi saluran pernapasan atas yang
sering terjadi pada anak, menyebabkan
menurunnya kualitas tidur anak yang dapat
memengaruhi perkembangan kognitif, (A1),

Hubungan Riwayat Infeksi dengan
Perkembangan Kognitif Anak

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan
nilai p value 0,316 (>0,05) yang artinya
tidak ada hubungan antara riwayat infeksi
penyakit dengan perkembangan Kkognitif
pada anak stunting. Namun riwayat infeksi
ringan maupun tinggi berisiko
menyebabkan keterlambatan
perkembangan kognitif pada anak.

Pada anak stunting, risiko gangguan ini
lebih besar karena cadangan nutrisi tubuh
sudah rendah sejak awal, (12), Kombinasi
infeksi dan stunting menciptakan kondisi
inflamasi kronis yang memperlambat
perkembangan neurokognitif,(9). Oleh sebab
itu, anak dengan riwayat infeksi berat atau
berulang berpotensi mengalami hambatan

Riwayat infeksi pada masa awal kehidupan
anak, memiliki resiko dalam memengaruhi
perkembangan kognitif melalui proses
inflamasi yang mengganggu pertumbuhan
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kognitif lebih tinggi dibanding anak dengan
infeksi minimal, (10), (12),

Saat anak mengalami infeksi berulang, dia
akan kehilangan kesempatan untuk
mengeksplorasi lingkungan dan
berinteraksi sosialnya semakin sedikit,(®3).
Hal ini memicu stimulasi berkurang.
Pengurangan stimulasi alami dapat
berdampak pada keterlambatan
perkembangan bahasa dan kemampuan
problem-solving, serta kerentanan biologis
yang lebih tinggi,(®). Oleh karena itu, dampak
infeksi pada anak tidak hanya secara
biologis tetapi juga berkaitan dengan
perubahan perilaku dan lingkungan (2,

Infeksi pada usus sering dikaitkan dengan
gangguan penyerapan mikronutrien dan
dengan fenomena Environmental Enteric
Dysfunction (EED) yang menurunkan
efektivitas nutrisi untuk perkembangan
otak. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
EED berperan pada pertumbuhan dan dapat
mengurangi ketersediaan zat besi, zinc, dan
lemak esensial yang penting untuk fungsi
kognitif (14)(15)- Anak yang memiliki riwayat
penyakit infeksi seperti diare, TB paru,
campalk, dan kecacingan berisiko
mengalami status gizi kurang hingga 70,2%.
Oleh karena itu, intervensi penyakit dan
pemulihan nutrisi ~ harus berjalan
bersamaan untuk melindungi
perkembangan kognitif anak stunting(®).(16),

Hubungan Stimulasi
Perkembangan Kognitif Anak

dengan

Berdasarkan hasil penelitian menunjukkan
nilai p value 0,017 (<0,05), artinya ada
hubungan antara Stimulasi anak dengan
perkembangan Kognitif pada anak stunting.
Hasil menunjukkan bahwa stimulasi
kategori tinggi dan cukup lebih banyak
mengalami perkembangan kognitif yang
sesuai yaitu sebanyak 64,7% dan 58,8%.
Hasil ini sejalan dengan penelitian yang
menunjukkan bahwa stimulasi memainkan
peran krusial dalam mempercepat dan
mengoptimalkan perkembangan kognitif

anak usia dini, (17). Penelitian lainnya juga
menunjukkan bahwa permainan edukatif
berperan penting dalam perkembangan
kognitif =~ anak usia  dini, dengan
menggunakan metode pembelajaran anak

usia dini yaitu anak belajar sambil bermain,
(18).

Stimulasi aktif dan proses pembelajaran
yang dilakukan di rumah memiliki peran
kuat terhadap perkembangan kognitif dan
bahasa pada masa awal kehidupan, @)
Intervensi yang melatih pengasuh dalam
menyediakan permainan yang sesuai usia
dan dialog verbal berulang menunjukkan
peningkatan ukuran efek pada skor
perkembangan kognitif dibanding kontrol
(19), Pada anak stunting, stimulasi dapat
berfungsi sebagai intervensi protektif yang
membantu memitigasi sebagian efek defisit
gizi terhadap fungsi kognitif () (20),

Stimulasi  permainan  dengan  APE
menggunkan Magic Book dapat
mempengaruhi perkembangan kognitif
pada anak prasekolah,(?1). Pada anak
stunting, terjadi keterlambatan
perkembangan Kkognitif dikarenakan IQ
anak stunting sebelas kali lebih rendah dari
anak normal pada umumnya, (22).

Mekanisme neurobiologis yang mendasari
efek stimulasi melibatkan plastisitas
sinaptik yang dimediasi pengalaman
sensorik dan interaksi sosial awal, sehingga
paparan stimulasi tinggi dapat membentuk
jalur neural yang mendukung kognisi
jangka Panjang(?3). Beberapa penelitian
melaporkan bahwa stimulasi dapat
meningkatkan frekuensi interaksi verbal,
pengaturan emosi, dan Kketerampilan
pemecahan masalah anak. Untuk anak
stunting, stimulasi  berulang dapat
membantu menutup sebagian kesenjangan
perkembangan terutama bila diberikan
sejak dini dan konsisten

KESIMPULAN

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa
riwayat Infeksi penyakit tidak berhubungan
dengan perkembangan kognitif anak.
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Sedangkan stimulasi anak dari orang tua

menunjukkan

adanya hubungan yang

signifikan dengan perkembangan kognitif
anak dengan masalah stunting.

SARAN

Disarankan agar orang tua lebih aktif dalam

menstimulasi

anak dengan berbagai

kegiatan atau permainan edukatif. Untuk
penelitian selanjutnya diharapakan bisa
menggunakan sampel yang lebih banyak
dan melihat faktor lain yang berkaitan
dengan perkembangan kognitif anak.
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