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Abstract: Stunting is a multifactorial undernutrition issue caused by inadequate nutritional intake and 
environmental factors. Poor sanitation leads to infectious diseases, which are significant risk factors for 
stunting. This research describes the environmental conditions in households with stunting toddlers in 
Mata Baho Village, West Wawonii District, Konawe Islands Regency in 2024. This quantitative study 
employed a descriptive observational approach, involving 35 households as samples. The findings 
revealed that 19 households (54.3%) had unsafe water sources, 17 households (48.6%) experienced 
water quality problems, 20 households (57.1%) lacked adequate toilet facilities, 19 households (54.3%) 
had poor waste management practices, and 21 households (60%) had inadequate wastewater collection 
systems. This research highlights that the environment of where stunting toddlers reside is below the 
quality standards. Relevant departments need to implement educational programs to improve the 
environmental health through the Community-Based Total Sanitation program to support stunting 
eradication.  
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Abstrak: Stunting merupakan masalah gizi yang penyebabnya tidak hanya karena kekurangan asupan 
gizi tetapi dapat pula disebabkan karena faktor lingkungan. Sanitasi lingkungan yang tidak memenuhi syarat 
dapat menjadi salah satu penyebab terjadinya penyakit infeksi yang salah satu faktor resiko kejadian 
stunting.Tujuan penelitian ini untuk mengetahui gambaran kondisi kesehatan lingkungan pada rumah 
tangga dengan balita stunting di Desa Mata Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan 
Tahun 2024. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif dengan pendekatan deskriptif observasional. 
Pengambilan sampel dalam penelitian ini menggunakan total sampling dengan jumlah sampel sebanyak 
35 sampel. Hasil penelitian menunjukan terdapat 19 (54,3%) rumah tangga balita stunting memiliki 
sumber air bersih tidak memenuhi syarat, 17 (48,6%) dengan kualitas air bersih tidak memenuhi syarat, 
20 (57,1%) tidak memenuhi syarat sarana jamban sehat, 19 (54,3%) pengelolaan sampah rumah tangga 
tidak memenuhi syarat serta 21 (60%) saluran pembungan air limbah tidak memenuhi syarat.  Hasil yang 
diperoleh menunjukkan sebagian besar kondisi kesehatan lingkungan rumah tangga dengan balita 
stunting tidak memenuhi syarat. Edukasi oleh instansi terkait perlu dilakukan untuk meningkatkan 
kesehatan lingkungan melalui program Sanitasi Total Berbasis Masyarakat (STBM). 
 
Kata kunci: Balita, Kesehatan lingkungan, stunting 
 
Pendahuluan  

Stunting merupakan masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yang 

kurang dalam waktu cukup lama, hal ini dikarenakan pemberian makanan yang tidak sesuai 
dengan kebutuhan gizi balita. Balita pendek (Stunting) adalah status gizi yang didasarkan 
indeks panjang badan menurut Umur (PB/U) atau tinggi badan menurut umur (TB/U) dimana 
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dalam standar antropometri penilaian status gizi anak, hasil pengukuran tersebut berada pada 
ambang batas (Z-Score) <-2 SD sampai dengan -3 SD pendek (stunted) dan <-3 SD sangat 
pendek (severely stunted) (Nanda et al., 2022). 

Penyebab stunting bukan saja akibat kekurangan gizi atau faktor pangan, faktor 
lingkungan juga erat kaitanya dengan kejadian stunting karena jika lingkungan yang ditinggali 
memiliki sanitasi yang tidak baik maka dapat berpengaruh terhadap kontaminasi pada pangan 
dan pertumbuhan anak. Beberapa faktor lingkungan yang turut mempengaruhi terjadinya 

stunting adalah air dalam hal ini baik dari segi sumbernya maupun kualitasnya. Selain air bersih 
faktor lingkungan lainya yaitu kepemilikan dan penggunaan jamban, saluran pembuangan air 
limbah dapat mempengaruhi Kesehatan lingkungan. Buang air besar (BAB) sembarangan 
merupakan sumber dari pencemaran atau kontaminan berupa berbagai jenis mikroorganisme 
yang dapat menyebabkan penyakit infeksi. Faktor pengelolaan sampah, sampah yang tidak 

dikelola dengan baik dan benar dapat memberikan dampak yang buruk bagi manusia dan 
lingkungan. Sebagai contoh sampah yang berserakan merupakan tempat berkembang 
biaknya serangga atau hewan pembawa penyakit infeksi dan juga dapat mencemari 
lingkungan (Azizah et al., 2023). 

Dampak yang ditimbulkan dari stunting tidak hanya dirasakan individu yang 

mengalaminya saja bahkan stunting mempunyai andil dalam kesenjangan ekonomi dan 
kemiskinan antar generasi. Dampak jangka pendek stunting berupa gangguan metabolisme 
tubuh, pertumbuhan anak yang tidak optimal, sedangkan dampak jangka panjangnya adalah 
postur tubuh tidak optimal saat dewasa, meningkatnya resiko obesitas dan penyakit tidak 
menular, kemampuan belajar dan performa kurang optimal pada masa sekolah, produktivitas 

dan kemampuan bekerja tidak optimal (Handayani et al., 2021). 
Berdasarkan data World Health Organization (WHO) menyatakan bahwa secara global 

terdapat 22% atau 149,2 juta anak usia dibawah 5 tahun menggalami stunting. Sedangkan di 
Asia pada tahun 2020 anak dibawah usia 5 tahun terdapat 53% yang mengalami stunting, dan 

negara Afrika terdapat 41% anak yang mengaalami stunting. Asia menjadi peringkat pertama 
kejadian stunting di dunia dengan Asia Tenggara menduduki peringkat kedua sebesar 83,6 juta 
anak balita stunting dan 25,7 juta anak balita yang mengalami stunting setelah Asia Selatan 
(WHO, 2021). Berdasarkan Hasil Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2022 menyebutkan 
prevalensi stunting di Indonesia pada tahun 2019 27,7%, pada tahun 2020 sebesar 31,8% pada 

tahun 2021 sebesar 24,4% dan pada tahun 2022 mengalami penurunan sebesar 21,6% (SSGI, 
2022). 

Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2022 menyebutkan prevalensi stunting di 
Sulawesi Tenggara pada tahun 2021 termasuk ke dalam provinsi ke-5 tertinggi di Indonesia 
setelah Nusa tenggara timur (NTT) Sebanyak 37,8%, Sulawesi Barat 33,8%, Aceh 33,2%, Nusa 
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tanggara Barat (NTB) 31,4%, Sulawesi Tenggara sebanyak 30,2% sedangkan pada tahun 2022 
mengalami penurunan yaitu 27,7% (Dinas Kesehatan Provinsi Sulawesi Tenggara, 2020). 

Kabupaten Konawe Kepulauan merupakan kabupaten dengan prevalensi stunting 

tertinggi ke-lima di Sulawesi Tenggara bahkan angkanya melebih prevalensi Provinsi, yaitu 
sebesar 32,3% (SSGI, 2022). Sedangkan wilayah Puskesmas Langara Kecamatan Wawonii 
Barat masih memiliki kejadian stunting yang cukup tinggi. Pada tahun 2021 angka stunting 
mencapai 21,1% meningkat di tahun 2022 menjadi 23,8% (Puskesmas Langara, 2022). Salah 

satu desa yang menjadi perhatian pemerintah Konawe Kepulauan adalah desa Mata Baho yang 
merupakan Desa dengan kasus stunting tertinggi di yaitu sebanyak 35 balita pada tahun 2023 
Sehinggah menjadi perhatian pemerintah dalam upaya menurunkan angkan kejadian stunting. 

Stunting dapat terjadi karena faktor langsung dan tidak langsung. Faktor langsung 
stunting yaitu asupan makanan dan penyakit infeksi, sedangkan faktor tidak tidak langsung 

dapat terjadi dari berbagai aspek salah satunya adalah sanitasi lingkungan dan faktor ibu yang 
terdiri dari pengetahuan dan Pendidikan ibu (Nisa et al., 2022). Hasil observasi awal didapatkan 
sebanyak 35 balita yang mengalami stunting. Dengan masalah kesehatan lingkungan yang 
kurang baik sehingga memicu penelitian untuk lebih mendalami kajian tersebut terkait 
gambaran kondisi kesehatan lingkungan pada rumah tangga dengan balita stunting di Desa 

Mata Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan. 
 

Metode  
 Metode penelitian yang digunakan adalah penelitian deskriptif observasional dengan 
pendekatan kuantitatif. Penelitian deskriptif yaitu, penelitian yang dilakukan untuk mengetahui 
nilai variabel mandiri, baik satu variabel atau lebih (independen) tanpa membuat perbandingan, 

atau menghubungkan dengan variabel yang lain. Dalam penelitian ini penulis ingin mengetahui 
gambaran kondisi kesehatan lingkungan pada rumah tangga dengan balita stunting di Desa 
Mata Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan tahun 2024. 
Jumlah Populasi yang digunakan pada penelitian ini sebanyak 60 balita yang ada di Desa Mata 

Baho. Sampel yang digunakan sebanyak 35 sampel ibu yang memiliki balita dengan 
menggunakan teknik Total sampling. Instrumen yang digunakan pada penelitian ini 
menggunakan kuisioner, alat tulis dan kamera untuk dokumentasi hasil penelitian. 
 

Hasil dan Pembahasan  
Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi Karakteristik Responden 
No. Variabel  Jumlah 

     n               % 
1 Jenis Kelamin Balita 

Laki-Laki 
Peremppuan 

  
     
    15             42,9 



Indonesian Journal of Multidiciplinary Expertise (IJME): Jurnal Multidisiplin Ilmu, Vol. 2, No. 2, Bulan 
Mei Tahun 2024 
 

Page | 25  

Tabel 1. menunjukkan dari 35 responden (100%) sebagian kecil balita berjenis kelamin laki-

laki yaitu sebanyak 15 balita (42,9%) sedangkan yang berjenis kelamin perempuan yaitu 
sebanyak 20 balita (57,1%). Balita berusia 12-23 bulan yaitu sebanyak 10 balita (28,6%), 
balita yang berusia 24-35 bulan yaitu sebanyak 16 balita (45,7%), balita yang berusia 36-47 
bulan yaitu sebanyak 5 balita (14,3%) dan balita yang berusia 48-59 bulan yaitu sebanyak 4 

balita (11,4%). Balita dengan kategori status gizi sangat pendek yaitu sebanyak 19 balita 
(54,3%), yang berkategori status gizi pendek yaitu sebanyak 16 balita (54,7%). Responden 
berdasarkan usia ibu di dapatkan sebagian besar ibu balita berusia 17-20 yaitu sebanyak 30 
responden (85.7%), ibu yang berusia 21-30 yaitu sebanyak 4 responden (11.4%), ibu yang 
berusia 31-40 yaitu sebanyak 1 responden (2.9%). Responden berpendidikan terakhir SMA 

yaitu sebanyak 12 responden (34,3%), yang berpendidikan terakhir PT (Perguruan Tinggi yaitu 
sebanyak 1 responden (2,9%), yang berpendidikan terakhir SMP yaitu sebanyak 19 responden 
(54,3%) dan yang berpendidikan terakhir SD yaitu sebanyak 3 responden (8,6%). Responden 
berpendapatan <Rp.2.576.016.96 yaitu sebanyak 34 responden (97,1%), yang berpendapatan 
>Rp.2.576.016.96 yaitu sebanyak 1 responden (2,9%). 

Analis univariat   
Tabel 2. Distribusi Responden Berdasarkan Sumber Air Brsih, Kualitas Air Bersih, 

Sarana Jamban Sehat, Pengelolaan Sampah Rumah Tangga, Saluran 
Pembuangan Air Limbah 

    20             57,1 
2 

 
 
 

Usia Balita (Bulan) 
12-23 
24-35 
36-47 
48-59 

  
    10             28,6 
    16             45,7  
     5              14,3 
     4              11,4 
 

3  Kategori Status Gizi 
Sangat Penek  

Pendek 
 

          
    19            54,3                  
    16            34,3  

4 Usia Ibu (Tahun) 
17-20 
21-30 

           31-40 
 

  
    30             85,7  
    4               11,4 
    1               2,9 

5  Pendidikan Ibu 
SD 

SMP                                 
SMA 

PT (Perguruan Tinggi 
 

          
    3               8,6   
   19             54,3                  
   12             34,3 
   1               2,9  
  

6 Pendapatan Perbulan 
 < Rp.2.576.016.96 
  >  Rp.2.576.016.96                     

          
   34             97,1                
   1               2,9 
  

No. Variabel  Jumlah 
     n                % 

1 
 

Sumber Air Bersih 
Tidak Memenuhi syarat 

  
    19             54,3  
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Tabel 2. menunjukkan bahwa analisis univariat dari total 35 responden (100%), menunjukan 
sebagian kecil responden yang  memenuhi syarat sumber air bersih yaitu sebanyak 16 atau 
(45,7%) dan sebagian besar yang  memenuhi syarat sumber air bersih yaitu 19 atau (54,3%). 
Responden dengan kualitas air bersih yang memenuhi syarat sebanyak 18 responden (51,4%) 
sedangkan dengan kualitas air bersih yang tidak memenuhi syarat sebanyak 17 responden 

(48,6%). Responden dengan sarana jamban sehat yang memenuhi syarat sebanyak 15 
responden (42,9%) sedangkan sarana jamban sehat yang tidak memenuhi syarat sebanyak 20 
responden (57,1%). Responden dengan pengelolaan sampah rumah tangga yang memenuhi 
syarat sebanyak 16 responden (45,7%) sedangkan responden dengan pengelolaan sampah 
rumah tangga yang tidak memenuhi syarat sebanyak 19 responden (54,3%). Responden 

dengan saluran pembungan air limbah yang memenuhi syarat sebanyak 14 responden (40,0%) 
sedangkan responden dengan saluran pembungan ar limbah yang tidak memenuhi syarat 
sebanyak 21responden (60,0%). 

Pembahasan 
Sumber Air Bersih Pada Rumah Tangga Dengan Balita Stunting di Desa Mata   Baho 

Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 2024 
Air bersih adalah kebutuhan primer untuk kehidupan makhluk hidup khusunya manusia 

karena struktur tubuh manusia 60% adalah air. Air minum dengan kualitas yang baik dapat 
dipengaruhi dari sumber air minum, pencemaran yang terjadi pada sumber air minum dan tata 
cara pengolahan air minum (Khoirun Nisa M,2022). Ketersediaan sumber air bersih sangat 

penting untuk pemenuhan kebutuhan air rumah tangga seperti kebutuhan konsumsi air minum, 
kebutuhan proses pengolahan makanan, serta kebutuhan rumahtangga lainnya. Air merupakan 
Salah satu bahan yang dapat menjadi sumber penyakit infeksi contohnya diare, thifoid, 

 Memenuhi Syarat     16             45,7 
 2 Kualitas Air Bersih 

Tidak Memenuhi syarat 
 Memenuhi Syarat 

  
     17            48,6            
                   
     18            51,4            

3 Sarana Jamban Sehat 
Tidak Memenuhi syarat 

Memenuhi Syarat 

  
     
     20            57,1 
 
     15            42,9 
  

4  Pengelolaan Sampah 
Rumah Tangga 

Tidak Memenuhi syarat 
Memenuhi Syarat 

 
 

       
 

 
 
     19            54,3 
 
     16            45,7 
 

5 Saluran Pembuangan Air 
Limbah 

Tidak Memenuhi syarat 
Memenuhi Syarat 

 
 

 

 
 
 
    21              60,0 
 
    14              40,0  
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kolera, disentri, dimana air terkontaminasi oleh bakteri escherichia cile (E.coli) dan kemudian 
di konsumsi. Adapun penyakit infeksi merupakan salah satu faktor resiko terjadinya stunting 
yang dimana jika balita yang sedang dalam masa pertumbuhan, dan mengkonsumsi air 

tersebut secara berulang dapat menghambat tumbuh kembangnya, karena energi dari asupan 
makanan dialihkan untuk melawan infeksi sehingga pertumbuhan dan perkembangan balita 
tidak optimal. Dalam hal ini ketersediaan air bersih sangat penting untuk pencegahan penyakit 
infeksi dan dapat menurunkan resiko terjadinya stunting (Simanihuruk H.L, 2023). 

Hasil penelitian menunjukan dari 35 responden, Sebagian besar responden tidak 
memenuhi syarat sumber air bersih yaitu sebanyak 19 responden (54,3%). Keluarga dengan 
sumber air bersih kurang baik memiliki peluang mengalami stunting lebih besar dibandingkan 
dengan responden yang mempunyai sumber air bersih baik. Jarak antara sumber air dengan 
sumber pencemar juga akan dapat mempengaruhi kandungan (E. coli) pada sumber air bersih, 

Faktor lain dapat memengaruhi kualitas air, yaitu jarak antara sumber air bersih apabila sumber 
pencemaran lebih dekat (kurang dari 10 meter), maka kemungkinan pencemaran yang 
disebabkan oleh bahan pencemar tersebut akan terjadi dan terjadi dengan cepat. Berdasarkan 
hasil penelitian di dapatkan sebagian besar responden tidak memenuhi indikator sanitasi yaitu 
keberadaan sumber air yang bebas dari sumber pencemar lain dimana responden lebih 

dominan menggunakan sumur gali yang dibiarkan terbuka tanpa penutup di bagian atas, 
Akibatnya, air sumur lebih mudah tercemar oleh zat asing serta air hujan, selain itu keberadaan 
genangan air dalam jarak 2 meter di sekitar sumur, keadaan sumur yang retak dan tidak 
terawatt dan jarak sumber air yang di gunakan dengan septic tank <10 m (kurang dari 10 
meter). 

Kejadian stunting pada balita lebih banyak terjadi pada ibu yang berpendidikan rendah. 
Hal ini dikarenakan di masyarakat masih berkembang pemikiran bahwa pendidikan tidak penting 
serta terkait dukungan dari keluarga untuk menempuh pendidikan yang lebih tinggi yang masih 
belum maksimal. Secara tidak langsung tingkat pendidikan ibu akan mempengaruhi kemampuan 

dan pengetahuan ibu mengenai perawatan kesehatan terutama dalam memahami 
pengetahuan mengenai lingkungan. Hal ini juga menyebabkan kurangnya kemampuan ibu 
dalam memilih sumber air dengan kualitas yang memenuhi syrat, karena sumber air dengan 
kualitas yang baik dapat mencegah terjadinya penyakit infeksi dan menyebabkan tingginya 
angka stunting. 

Berdasarkan penelitian sebelumnya menyatakan akses terhadap air bersih buruk dapat 
meningkatkan kejadian penyakit infeksi yang dapat membuat energi untuk pertumbuhan 
teralihkan kepada perlawanan tubuh menghadapi infeksi, gizi sulit diserap oleh tubuh dan 
terhambatnya pertumbuhan sehingga menyebabkan terjadinya stunting. Hal tersebut 
menunjukkan bahwa air bersih memberikan pengaruh pada stunting secara langsung. 

Pemilihan sumber air minum yang memenuhi syarat untuk anak anak tidak hanya semata 
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mata dipengaruhi oleh akses air bersih tetapi dipengaruhi juga oleh pengetahuan orang tua, 
pekerjaan orang tua dan pendapatan keluarga. Ekonomi keluarga yang lemah dapat 
mempengaruhi terhadap akses air bersih. Sumber air bersih yang bisa langsung dikonsumsi 

semakin sulit untuk diperoleh dengan kondisi lingkungan saat ini sehingga perlu dilakukan 
proses pengolahan sebelum air dikonsumsi. 

Hasil ini penelitian ini sejalan dengan Nisa (2021), menyatakan bahwa responden yang 
mempunyai sanitasi penyediaan air bersih kurang baik memiliki peluang mengalami stunting 

2,705 kali lebih besar dibandingkan dengan responden yang mempunyai sanitasi penyediaan 
air bersih baik. Hasil penelitian ini juga sejalan dengan Ilahi, W tahun (2022). Di dapatkan hasil 
analisis, bahwa variabel sumber air minum berhubungan dengan kejadian stunting di wilayah 
kerja Puskesmas Kota Pangkajene dengan nilai (OR=5,417, p=0,007). 

Kualitas Air Bersih Pada Rumah Tangga Dengan Balita Stunting di Desa Mata Baho 
Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 2024 

Air dengan kualitas yang tidak memenuhi syarat memerlukan pengolahan sebelum 
digunakan agar terhindar dari agen kimia dan biologi penyebab penyakit. Air bersih yang di 

konsumsi harus memenuhi syarat syarat baik secara fisik, kimia dan mikrobiologi, kimiawi dan 
radioaktif (Nisa, 2022). Kualitas air yang tidak sehat tersebut menunjukan masih adanya 
responden yang mengonsumsi air yang tidak bersumber dari sumber yang bersih dan sehat. 
Hal ini dapat terjadi apabila kualitas air ledeng yang digunakan oleh rumah tangga, tidak 
memenuhi syarat kualitas fisik dibandingkan dengan air tangki dan sumur. Berdasarkan 

permenkes RI No. 55/4/2023, kualitas fisik air minum harus memenuhi syarat kesehatan yaitu 
tidak keruh/ jernih, tidak memiliki rasa, tidak berbau, tidak kontaminasi dengan zat kimia serta 
bebas dari berbagai mikroorganisme yang dapat menyebabkan anak mengalami stunting. 
Selain itu kondisi responden yang menggunakan sumber air dari PDAM juga tidak jarang 

mengeluarkan air yang keruh dan berbau apabila musim kemarau.  
Hasil penelitian yang telah di lakukan menunjukan Kualitas air bersih yang tidak 

memenuhi syarat sebesar 48,6% dimana hal ini berkaitan dengan pengetahuan responden 
yang rendah sehingga pengetahuan kurang memungkinkan seseorang terbatas dalam 
mendapatkan informasi yang lebih luas dan sulit menerima informasi yang baru dalam 

menyediakan air dengan kualitas yang baik untuk di konsumsi, pengetahuan yang kurang di 
dukung dengan Tingkat usia responden di mana dari 35 rumah tangga dengan balita stnting di 
temukan ibu yang berusia 17-20 tahun sebanyak 30 responden. Menurut teori ibu yang masih 
muda memilki pola pikir yang kurang matang sehingga pengasuhan gizi pada anak oleh ibu 
yang sudah dewasa lebih baik dari pada ibu yang masih remaja untuk lebih berisiko memiliki 

balita stunting. Kualitas air baik karna jarak antara sumur dengan septic tank jauh dan 
masyarakat sering menguras bak mandi dan menggunakan alat filtrasi air agar tidak 
terkontaminasi dari mikroorganisme yang dapat menyebabkan penyakit infeksi (Sumarno, T.I, 
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2023).  
Berdasarkan hasil tersebut maka diperlukan upaya peningkatan wawasan masyarakat 

tentang air yang benar-benar bersih dan memenuhi kriteria air yang sehat untuk dikonsumsi, 

karena masih banyak persepsi masyarakat yang salah tentang air yang bersih dan pengetahuan 
tentang sumber air bersih. Kondisi ini terkait dengan persepsi jika air berwarna bening sudah 
pasti sehat, padahal air di katakana sehat jika telah memenuhi syarat kualitas air bersih. Hal ini 
sejalan dengan penelitian Mariana, (2021) dimana didapatkan hasil penelitian sebanyak 

(42,9%) responden mengkonsumsi air sumur tidak sehat dan juga penelitian Sumarno, (2023) 
dimana didapatkan ada hubungan gambaran kualitas air sumur kategori buruk dengan kejadian 
stunting sebanyak 11 (57,9%). 
Sarana Jamban Sehat Pada Rumah Tangga Dengan Balita Stunting di Desa Mata 
Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 2024 

Jamban yang sehat adalah fasilitas buang air besar atau kecil yang bersih, sehat serta 
tidak mendukung penyebaran penyakit secara langsung dan atau tidak langsung. Jamban yang 
sehat tidak menimbulkan gangguan kesehatan secara langsung terhadap tinja manusia, salah 
satunya bau, bakteri dan agen penyebab penyakit yang terdapat pada tinja. Selain itu juga 
harus dapat meminimalisir adanya vektor pembawa penyakit yang mungkin muncul seperti 

kecoa, lalat dan vektor penyakit lainnya. Pembuangan tinja menjadi masalah yang primer untuk 
dapat mencapai derajat kesehatan lingkungan yang layak. 

Hasil penelitian di dapatkan rumah tangga dengan balita stunting memiliki jamban yang 
belum memenuhi syarat sebanyak 20 (57,1%) responden. Sebagian responden belum 
mempunyai jamban keluarga yang baik seperti sering membersihkan jamban, berjenis leher 

angsa, dan kebiasaan menggunakan jamban yang baik bahkan responden masih ada yang 
belum mempunyai jamban keluarga sehingga untuk membuang tinja di lakukan dengan cara 
menggali tanah setelah itu menimbun kembali tinja dengan tanah di pekaranagn rumah. 
Memiliki jamban dengan septitank yang jaraknya < 10 meter dari sumber air bersih, Sabun 

digunakan setelah buang air besar (BAB) dengan tujuan agar tangan bersih dari bakteri yang 
ada pada tinja. Jika responde tidak menyediakan sabun setelah membuang tinja maka 
responden dan anggota keluarga terlebih balita tidak melakukan cuci tangan dengan sabun, 
hal tersebut mengakibatkan tangan balita tidak bersih dari bakteri, sehingga jika mengkonsumsi 
makan maka bakteri yang ada di tangan akan masuk ke dalam tubuh dan dapat menyebabkan 

penyakit infeksi seperti diare dan kecacingan sehingga mengganggu serapan nutrisi pada 
proses pencernaan yang berdampak pada penurunan berat badan balita sehingga mengalami 
stunting. 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Simanihuruk, H.L (2023) 
menunjukkan kepemilikan jamban yang tidak layak sekurang-kurangnya lebih beresiko sebesar 

2,769 kali lipat dapat menyebabkab kejadian stunting dan paling besar lebih beresiko sebesar 
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15,927 kali lipat dapat menyebabkab kejadian stunting. Hasil penelitian ini juga sejalan dengan 
penelitian Angraini, W tahun (2022) Analisis chi-square didapatkan bahwa p-value 0,024 
sehingga ada hubungan antara akses jamban dengan kejadian stunting pada balita di Wilayah 

Kerja Puskesmas AturanMumpo Kabupaten Bengkulu Tengah. 
 
 

Pengelolaan Sampah Rumah Tangga Dengan Balita Stunting di Desa Mata Baho 

Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 2024 
Pengelolaan sampah rumah tangga meliputi mengurangi, memakai ulang dan mendaur 

ulang. Tujuan pengelolaan sampah dan limbah rumah tangga yaitu untuk menghindari 
penyimpanan sampah yang berhari-hari didalam rumah sehingga tidak membahayakan 
kesehatan mayarakat dan lingkungan. (Susanty, S.D, 2024). 

Salah satu penyebab stunting adalah dari pengelolaan sampah rumah tangga yang 
tidak baik, Misalnya tidak melakukan pemisahan sampah antara sampah organik dan anorganik, 
tidak terdapat penutup tempat sampah sehingga timbulan sampah dapat menjadi tempat 
perkembang biakan vektor seperti lalat dan kecoa. Dimana vektor tersebut merupakan host 

perantara dari penyebaran penyakit berbasis lingkungan. Apabila pengelolaan sampah rumah 
tangga baik, maka kemungkinan terkena stunting menjadi lebih kecil hal ini berkaitan dengan 
minimnya kemungkinan balita terinfeksi penyakit berbasis lingkungan (Junanda, S.D, 2022). 

Berdasarkan hasil penelitian di dapatkan 54.3% rumah tangga yang belum memenuhi 

syarat pengelolaan sampah rumah tangga yang baik. Hal tersebut disebabkan tempat sampah 
yang digunakan oleh responden tidak dilengkapi dengan penutup dan tidak terbuat dari bahan 
kedap air. Mayoritas responden tidak memiliki tempat sampah secara khusus dalam rumah, 
namun hanya menggunakan kantong plastik sampah dan hanya ditumpukkan diatas tanah 

tanpa digali, kemudian dibakar. Bahkan ada juga yang membuang sampah bekas 
diapers/pempers ditumpuk dikebun dengan anggapan dapat menjadi pupuk bagi tanaman. Hal 
yang turut menjadi permasalahan adalah tidak ada tempat pembuangan sementara di desa 
ataupun inovasi terhadap pengelolaan sampah, sehingga memudahkan vektor lalat untuk 
berkembang biak, bibit penyakit dibawa oleh vektor lalat yang hinggap dari sampah. Jika 

makanan dihinggapi oleh vektor tersebut bisa mengakibatkan munculnya penyakit-penyakit 
infeksi pada balita. Hal tersebut disebabkan vektor lalat bisa membawa bermacam-macam 
mikroba seperti Salmonella spp, Shigella spp, Vibrio cholera, dan E. Coli yang dapat membuat 
makanan tercemar dan menyebabkan diare. Seorang anak yang terkena diare akan mengalami 
malabsorbsi zat gizi dan durasi diare yang berlangsung lama (lebih dari empat hari) akan 

membuat anak semakin mengalami kehilangan zat gizi, bila tidak segera ditindaklanjuti dan 
diimbangi dengan asupan yang sesuai maka terjadi gagal tumbuh sehingga menyebabkan 
terjadinya stunting pada balita. 
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Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Junanda, S. D (2022) 
didapatkan, hubungan pengelolaan sampah rumah tangga dengan risiko kejadian stunting 
menunjukkan nilai signifikansi (p-value) 0,000 (p<0,05). Terdapat hubungan yang signifikan 

antara pengelolaan sampah rumah tangga sanitasi total berbasis masyarakat pilar 4 dengan 
risiko kejadian stunting, penyebab stunting salah satunya adalah dari pengelolaan sampah 
rumah tangga yang tidak baik. Apabila pengelolaan sampah rumah tangga baik, maka 
kemungkinan terkena stunting menjadi lebih kecil. Penelitian ini juga sejalan dengan penelitian 

Pangaribuan (2022) di dapatkan hampir semua (94,2%) masyarakat desa di wilayah Puskesmas 
Tempino penglolaan sampah di rumah tangga tidak memenuhi syarat, sampah hanya 
ditumpukkan diatas tanah tanpa digali, kemudian dibakar. 
Sarana Pembuangan Air Limbah Pada Rumah Tangga Dengan Balita Stunting di 
Desa Mata Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 

2024 
Hasil buangan dari aktivitas sehari-hari manusia yang menggunakan air, dikategorikan 

sebagai air limbah domestic atau air limbah rumah tangga (grey water) yang terdiri dari limbah 
dapur, mandi, mencuci, dan bersih rumah. Grey watery mengandung bahan kimia yang di 
gunakan dalam aktivitas rumah tangga dan harus diolah agar tidak mencemari dan tidak 

membahayakan kesehatan dan lingkungan. Ketentuan syarat pembuangan air limbah yang 
berasal dari rumah tangga antara lain tidak mencemari sumber air, tidak menimbulkan bau, 
serta tidak mencemari permukaan tanah, dan untuk limbah padat harus dikelola dengan baik 
agar tidak menimbulkan bau, tidak mencemari permukaan tanah dan air tanah (Samosir et al., 
2022).  

Limbah adalah zat atau bahan buangan yang dihasilkan dari proses kegiatan manusia. 
Apabila konsentrasi dan kuantitas limbah melebihi ambang batas, keberadaan limbah dapat 
berdampak negatif terhadap lingkungan terutama bagi kesehatan manusia serta makhluk 
hidup. Saluran pembuangan air limbah (SPAL) yang dimiliki responden dengan balita stunting 

berdasarkan hasil penelitian di dapatkan 60,0% belum memenuhi syarat, seperti saluran 
pembuangan air limbah yang tidak tertutup, mencemari sumber air, mengeluarkan bau, 
menimbulkan genangan air yang dapat dipergunakan untuk sarang nyamuk dan menimbulkan 
becek atau pandangan yang tidak menyenangkan. hal ini berkaitan dengan Tingkat 
pengetahuan yang kurang dimna responden lebih memilih membuang limbah mandi, mencuci, 

dan dapur ke got/selokan/sungai. Selain itu responden juga membuang limbah rumah tangga 
ke lubang tanah dan membuang limbah ke tangki septik. Pembuangan air limbah yang tidak 
baik akan menjadi sarang penyakit karena, binatang-binatang semacam serangga bisa hidup 
di tempat yang kotor ada genangan air, sehingga dapat menjadi pencemaran pada lingkungan 
dan menjadi pencetus berbagai penyakit. Air limbah mengandung bakteri coli yang berbahaya 

bagi kesehatan yang dapat menimbulkan penyakit infeksi berbasis lingkungan salah satunya 
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stunting. 
Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Mayasari, E tahun 

(2022), dimna terdapat hubungan Saluran Pembuangan Air Limbah (SPAL) dengan Kejadian 

Stuntingdi Wilayah Kerja UPT Puskesmas Candipuro Lampung Selatan Tahun 2021.Dengan nilai 
OR 5,207 berarti Saluran Pembuangan Air Limbah (SPAL) tidak memenuhi syarat memiliki 
resiko5,207 kali lebih besar untuk mengalami stunting jika dibandingkan responden dengan 
Saluran Pembuangan Air Limbah (SPAL) memenuhi syarat. Penelitian ini juga sejalan dengan 

Soraya, S. tahun (2022). Berdasarkan hasil uji statistik chi square diperoleh nilai p<0,05, artinya 
ada hubungan antara sarana pembuangan air limbah dengan kejadian stunting. Hasil uji 
statistik juga diperoleh nilai prevalensi rasio (PR) = 6,791 (95% CI 3,661-12,594), artinya 
responden yang saluran pembuangan air limbahnya kurang baik berisiko 6,791 kali lebih tinggi 
balitanya mengalami stunting jika dibandingkan dengan responden yang sarana pembuangan 

air limbahnya baik. 

Kesimpulan 
 Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada rumah tangga dengan balita 
stunting di Desa Mata Baho Kecamatan Wawonii Barat Kabupaten Konawe Kepulauan Tahun 
2024 diperoleh kesimpulan yaitu: terdapat 19 (54,3%) rumah tangga balita stunting memiliki 
sumber air bersih tidak memenuhi syarat, 17 (48,6%) dengan kualitas air bersih tidak 
memenuhi syarat, 20 (57,1%) tidak memenuhi syarat sarana jamban sehat, 19 (54,3%) 
pengelolaan sampah rumah tangga tidak memenuhi syarat serta 21 (60%) saluran pembungan 
air limbah tidak memenuhi syarat.  Hasil yang diperoleh menunjukkan sebagian besar kondisi 
kesehatan lingkungan rumah tangga dengan balita stunting tidak memenuhi syarat. 
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