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ABSTRACT 

Stunting is a global public health issue that impacts fine and gross motor development in 
children. The prevalence of stunting remains high in Indonesia, particularly in areas like 
Passo Village, Ambon City. This study aims to analyze differences in fine and gross 
motor development among stunted and non-stunted children. A comparative study with 
a cross-sectional design was conducted on 40 toddlers (20 stunted, 20 non-stunted) 
selected via purposive sampling. Motor development was assessed using the Denver 
Developmental Screening Test II, and height was measured with a microtoise. Data 
were analyzed using the chi-square test at a significance level of p < 0.05. Among 
stunted children, 80% were classified as suspect in fine motor skills, compared to 20% in 
the non-stunted group (p = 0.000). For gross motor skills, 75% of stunted children were 
classified as suspect, compared to 25% in the non-stunted group (p = 0.000). Stunting 
significantly affects fine and gross motor development. Early interventions integrating 
nutritional programs and physical stimulation are essential to mitigate the long-term 
impact of stunting. Community-based programs focusing on nutrition, parental 
education, and physical stimulation are recommended to improve motor development in 
stunted children. 
Keywords: stunting, fine motor skills, gross motor skills, child development, early 

intervention. 
 
Stunting adalah masalah kesehatan masyarakat global yang dapat memengaruhi 
perkembangan motorik halus dan kasar pada anak-anak. Prevalensi stunting di 
Indonesia masih tinggi, terutama di wilayah seperti Desa Passo, Kota Ambon. 
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis perbedaan perkembangan motorik halus 
dan kasar pada balita berdasarkan status stunting. Penelitian menggunakan desain 
komparatif dengan pendekatan cross-sectional. Sampel terdiri dari 40 balita (20 
stunting, 20 non-stunting) yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. 
Pengukuran dilakukan menggunakan Denver Developmental Screening Test II untuk 
motorik dan microtoise untuk tinggi badan. Data dianalisis dengan uji chi-square pada 
tingkat signifikansi p < 0,05. Sebanyak 80% balita stunting mengalami keterlambatan 
motorik halus (suspect), dibandingkan 20% pada kelompok non-stunting (p = 0,000). 
Untuk motorik kasar, 75% balita stunting berada dalam kategori suspect, dibandingkan 
25% pada kelompok non-stunting (p = 0,000). Stunting secara signifikan memengaruhi 
perkembangan motorik halus dan kasar. Intervensi dini yang mengintegrasikan 
program nutrisi dan stimulasi fisik diperlukan untuk mengurangi dampak jangka 
panjang stunting. Implementasi program berbasis komunitas yang fokus pada nutrisi, 
pendidikan orang tua, dan stimulasi fisik dapat meningkatkan perkembangan motorik 
pada anak stunting. 
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Kata Kunci: stunting, motorik halus, motorik kasar, perkembangan anak, intervensi dini. 
 

PENDAHULUAN 

Stunting merupakan masalah kesehatan masyarakat yang signifikan 

secara global, terutama di negara berkembang. Stunting didefinisikan 

sebagai kondisi gagal tumbuh pada anak dengan indeks TB/U (tinggi 

badan menurut usia) kurang dari -2 SD berdasarkan standar WHO. Kondisi 

ini menggambarkan gangguan pertumbuhan kronis akibat malnutrisi 

berkepanjangan, infeksi berulang, dan stimulasi lingkungan yang tidak 

memadai (Worku et al., 2018). Dalam upaya mengatasi stunting, 

Perserikatan Bangsa-Bangsa (PBB) menetapkan tujuan pembangunan 

berkelanjutan (Sustainable Development Goals/SDGs) yang salah satunya 

adalah mencapai "zero hunger" pada tahun 2030. WHO menetapkan ambang 

batas maksimal prevalensi stunting sebesar 20%, tetapi prevalensi stunting 

secara global masih jauh dari target ini (Winarningsih, 2023). 

Di Indonesia, prevalensi stunting anak balita mencapai 24,4% pada 

tahun 2021, menunjukkan tantangan besar meskipun berbagai intervensi 

telah dilakukan (Flynn et al., 2021). Data menunjukkan variasi prevalensi 

yang signifikan antar wilayah. Provinsi Nusa Tenggara Timur (NTT) 

mencatat prevalensi tertinggi sebesar 42,6%, jauh di atas rata-rata nasional, 

sementara wilayah lain seperti Palopo mencatat prevalensi 36,0% 

(Ryadinency et al., 2020). Faktor ekonomi, akses terhadap makanan bergizi, 

dan kesehatan ibu merupakan kontributor utama terhadap tingginya 

prevalensi stunting di Indonesia (Masitoh et al., 2023). 

Provinsi Maluku, termasuk Kota Ambon, juga menghadapi tantangan 

tinggi dalam penurunan stunting. Pada tahun 2022, prevalensi stunting di 

Maluku tercatat sebesar 26,1%, sementara di Kota Ambon prevalensinya 

mencapai 21,8%, yang masih berada di atas ambang batas WHO (Jokhu, 

2024). Salah satu lokus stunting di Kota Ambon adalah Desa Passo, yang 

mencatat peningkatan kasus stunting, dari 38 kasus pada tahun 2021 

menjadi 78 kasus pada tahun 2022, sebelum mengalami penurunan menjadi 

31 kasus pada Februari 2023. Kenaikan ini mencerminkan adanya 

kebutuhan mendesak untuk melakukan intervensi berbasis bukti di 

wilayah ini. 

Stunting tidak hanya memengaruhi tinggi badan tetapi juga 

berdampak pada perkembangan kognitif dan motorik anak. Penelitian 

menunjukkan bahwa anak yang mengalami stunting memiliki massa otot 
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yang lebih rendah dan panjang anggota tubuh yang lebih pendek, yang 

berkontribusi pada keterlambatan perkembangan motorik (Nahar et al., 

2019). Perkembangan motorik, yang mencakup keterampilan motorik halus 

(misalnya, koordinasi tangan-mata) dan kasar (misalnya, kemampuan 

berlari atau melompat), merupakan indikator penting dalam menilai 

kesehatan dan kemampuan anak (Rahmawati & Agustin, 2022). 

Penelitian oleh Mustakim et al. (2022) menemukan bahwa anak 

stunting menunjukkan keterlambatan signifikan dalam motorik halus, 

motorik kasar, serta interaksi sosial dan bahasa. Selain itu, Handryastuti et 

al. (2022) mencatat bahwa meskipun anak stunting menerima intervensi 

nutrisi dan stimulasi, skor motorik halus mereka tetap lebih rendah 

dibandingkan anak non-stunting, yang menunjukkan adanya dampak 

jangka panjang dari stunting terhadap perkembangan anak. Studi lain juga 

mengonfirmasi bahwa anak yang telah sembuh dari stunting pada usia dini 

tetap menunjukkan keterbatasan kemampuan motorik, baik secara halus 

maupun kasar (Worku et al., 2018). 

Meskipun banyak penelitian telah dilakukan terkait hubungan antara 

stunting dan perkembangan motorik, sebagian besar berfokus pada 

wilayah dengan prevalensi tinggi seperti NTT atau Jawa. Di Provinsi 

Maluku, penelitian semacam ini masih sangat terbatas, sehingga kurang 

tersedia data spesifik untuk memahami dampak stunting terhadap 

perkembangan motorik anak di wilayah ini. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengisi kesenjangan tersebut dengan mengeksplorasi perbedaan 

perkembangan motorik halus dan kasar pada balita berdasarkan status 

stunting di Desa Passo. Penelitian ini diharapkan dapat memberikan data 

empiris yang berguna untuk merancang intervensi yang lebih efektif dan 

sesuai dengan konteks lokal. 

 

METODE PENELITIAN 

Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain komparatif dengan pendekatan cross-

sectional, yang bertujuan untuk mengukur perbedaan perkembangan 

motorik halus dan kasar pada balita berdasarkan status stunting dalam satu 

waktu tertentu. Desain ini dipilih karena memungkinkan peneliti untuk 

mengevaluasi hubungan antara status stunting sebagai variabel prediktor 

dan perkembangan motorik sebagai variabel hasil tanpa memerlukan 

pengamatan longitudinal (Dangor et al., 2015; Ferreira‐Vasques & 
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Lamônica, 2015). Pendekatan ini relevan untuk memberikan gambaran pola 

hubungan yang signifikan secara statistik di Desa Passo, wilayah dengan 

prevalensi stunting tinggi. 

Populasi dan Sampel 

Populasi dalam penelitian ini adalah balita berusia 12–60 bulan yang 

berdomisili di Desa Passo, Kota Ambon. Sampel terdiri dari 40 balita yang 

dibagi ke dalam dua kelompok, yaitu anak stunting (n = 20) dan non-

stunting (n = 20), yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. 

Teknik ini memastikan bahwa sampel memenuhi kriteria inklusi, yaitu (1) 

balita berusia 12–60 bulan, (2) bersedia mengikuti penelitian dengan 

persetujuan tertulis dari orang tua atau wali, dan (3) tidak memiliki riwayat 

penyakit bawaan yang memengaruhi pertumbuhan atau perkembangan 

motorik. Untuk meminimalkan bias seleksi, dipertimbangkan keberagaman 

karakteristik demografis seperti usia, jenis kelamin, dan status sosial 

ekonomi (Pattinson et al., 2022). 

Instrumen Penelitian 

Penelitian ini menggunakan dua instrumen utama untuk 

pengumpulan data. Pertama, Denver Developmental Screening Test II (Denver 

II) digunakan untuk menilai perkembangan motorik halus dan kasar. 

Denver II memiliki sensitivitas tinggi (83%) dan telah divalidasi untuk 

mendeteksi keterlambatan perkembangan pada berbagai populasi anak 

(Dangor et al., 2015). Instrumen ini mencakup 125 item yang mengevaluasi 

empat area perkembangan, yaitu personal-sosial, bahasa, motorik halus, 

dan motorik kasar (Ferreira‐Vasques & Lamônica, 2015). Kategori penilaian 

adalah: normal (tidak ada "delayed" atau maksimal satu "caution") dan 

suspect (≥2 "caution" atau ≥1 "delayed"). Kedua, microtoise digunakan untuk 

mengukur tinggi badan anak. Status stunting ditentukan menggunakan 

indeks TB/U (tinggi badan menurut usia) sesuai standar WHO, dengan 

kriteria z-score < -2 SD dianggap stunting dan < -3 SD dianggap stunting 

berat (Mélo et al., 2020). 

Prosedur Penelitian 

Proses pengumpulan data dilakukan dalam dua tahap utama. Tahap 

pertama adalah pengukuran tinggi badan menggunakan microtoise untuk 

menentukan status stunting berdasarkan indeks TB/U yang 

diklasifikasikan sesuai dengan pedoman WHO. Tahap kedua adalah 

penilaian perkembangan motorik halus dan kasar menggunakan Denver II. 

Penilaian dilakukan di lingkungan yang mendukung kenyamanan anak 
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dan diawasi oleh tenaga kesehatan terlatih untuk memastikan hasil yang 

valid. Sebelum pengukuran, orang tua atau wali anak diminta memberikan 

persetujuan tertulis (informed consent) sebagai bentuk kepatuhan terhadap 

prinsip-prinsip penelitian etis yang melibatkan anak-anak (Barratt & 

Lenton, 2015). 

Analisis Data 

Data dianalisis menggunakan uji statistik chi-square untuk 

menentukan hubungan antara status stunting dan perkembangan motorik 

balita. Uji ini dipilih karena mampu mengevaluasi perbedaan proporsi 

pada data kategoris antara dua kelompok (stunting dan non-stunting). 

Tingkat signifikansi ditetapkan pada p-value < 0,05, yang menunjukkan 

hubungan yang signifikan secara statistik (Mélo et al., 2020). Seluruh 

analisis dilakukan menggunakan perangkat lunak statistik untuk 

memastikan akurasi perhitungan dan interpretasi data. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil penelitian 

Hasil penelitian pada Tabel 1 menunjukkan perbedaan 

perkembangan motorik halus antara balita stunting dan non-stunting. Dari 

40 balita yang diteliti, sebanyak 16 balita dengan status stunting (80%) 

terdeteksi mengalami kategori suspect dalam perkembangan motorik 

halus, sedangkan hanya 4 balita non-stunting (20%) yang mengalami 

kategori serupa. Sebaliknya, 17 balita non-stunting (85%) memiliki 

perkembangan motorik halus normal dibandingkan hanya 3 balita stunting 

(15%). Uji statistik chi-square menunjukkan nilai p sebesar 0,000, yang 

mengindikasikan perbedaan signifikan secara statistik antara kedua 

kelompok. 

 

Tabel 1. Perbedaan Perkembangan Motorik Halus pada Balita Stunting dan 

Non-Stunting 

Perkembangan Motorik 

Halus 

Status 

Stunting 

Suspek 

(%) 

Normal 

(%) 

p-value 

Stunting 16 (80%) 3 (15%) 0,000 

Non-

Stunting 

4 (20%) 17 (85%)  
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Selanjutnya, pada Tabel 2 menunjukkan perbedaan perkembangan motorik 

kasar. Sebanyak 15 balita stunting (75%) berada dalam kategori suspect 

untuk perkembangan motorik kasar, dibandingkan hanya 5 balita non-

stunting (25%). Sebaliknya, 18 balita non-stunting (90%) memiliki 

perkembangan motorik kasar normal, dibandingkan hanya 2 balita 

stunting (10%). Hasil uji statistik juga menunjukkan perbedaan signifikan 

dengan nilai p sebesar 0,000. 

 

Tabel 2. Perbedaan Perkembangan Motorik Kasar pada Balita Stunting dan 

Non-Stunting 

Perkembangan Motorik 

Kasar 

Status 

Stunting 

Suspek 

(%) 

Normal 

(%) 

p-value 

Stunting 15 (75%) 2 (10%) 0,000 

Non-Stunting 5 (25%) 18 

(90%) 

 

 

Pembahasan 

Kondisi stunting merupakan kondisi gagal tumbuh akibat malnutrisi 

kronis, infeksi berulang, dan kurangnya stimulasi lingkungan selama 

periode kritis perkembangan anak, memiliki dampak signifikan pada 

perkembangan motorik halus dan kasar. Dalam penelitian ini, sebanyak 80% 

balita stunting teridentifikasi mengalami keterlambatan motorik halus 

(suspect), sedangkan pada balita non-stunting, proporsi ini jauh lebih kecil, 

yaitu 20%. Temuan serupa juga ditemukan pada motorik kasar, di mana 

75% balita stunting berada dalam kategori suspect dibandingkan 25% pada 

kelompok non-stunting. Hasil ini menunjukkan perbedaan yang signifikan 

secara statistik, dengan p-value sebesar 0,000 untuk kedua kategori. 

Secara biologis, hubungan antara stunting dan keterlambatan motorik 

dapat dijelaskan melalui model neurodevelopmental. Model ini menekankan 

pentingnya nutrisi selama 1000 hari pertama kehidupan untuk mendukung 

pertumbuhan otak dan sistem saraf pusat. Nutrisi yang tidak mencukupi 

pada periode ini dapat menyebabkan kerusakan struktural dan fungsional 

pada otak, yang secara langsung memengaruhi kemampuan motorik anak 

(Geletu et al., 2019; Syihab et al., 2021). Misalnya, kekurangan zat besi dan 

seng yang sering terjadi pada anak stunting dapat menghambat 

perkembangan fungsi otot dan koordinasi gerakan, mengakibatkan 

keterlambatan dalam keterampilan motorik halus seperti menulis atau 
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menyusun balok, dan motorik kasar seperti berjalan atau melompat (French 

et al., 2020). 

Selain itu, teori Developmental Origins of Health and Disease (DOHaD) 

menjelaskan bahwa gangguan pertumbuhan linier akibat malnutrisi kronis 

memengaruhi kemampuan fisik anak. Anak yang stunting cenderung 

memiliki massa otot yang lebih rendah dan panjang anggota tubuh yang 

tidak proporsional, yang berdampak pada kemampuan untuk melakukan 

aktivitas fisik seperti berlari atau melompat (Nahar et al., 2019). Penurunan 

massa otot juga berhubungan langsung dengan rendahnya kapasitas 

eksplorasi motorik, sehingga memperburuk keterlambatan perkembangan 

(Worku et al., 2018). 

Temuan ini sejalan dengan berbagai penelitian sebelumnya. Studi 

Worku et al. (2018) menunjukkan bahwa anak-anak stunting sering kali 

menunjukkan defisit motorik yang bertahan lama, bahkan setelah diberikan 

intervensi nutrisi. Temuan serupa juga dilaporkan oleh Mustakim et al. 

(2022), yang menemukan bahwa anak-anak stunting menunjukkan 

keterlambatan signifikan dalam kemampuan motorik kasar seperti berjalan, 

melompat, dan melempar. Penelitian oleh Rosyidah et al. (2021) 

mengonfirmasi bahwa risiko keterlambatan motorik meningkat secara 

signifikan pada anak-anak dengan riwayat stunting, yang sering kali 

disebabkan oleh malnutrisi kronis dan infeksi yang menghambat 

pertumbuhan. 

Namun, penelitian ini juga menunjukkan bahwa tidak semua anak 

stunting memiliki keterlambatan motorik yang parah. Beberapa studi, 

seperti yang dilakukan oleh Rahmawati dan Agustin (2022), menunjukkan 

bahwa intervensi dini melalui program nutrisi yang terfokus dan stimulasi 

motorik berbasis komunitas dapat membantu mengurangi dampak 

stunting. Dalam studi ini, anak-anak yang menerima intervensi 

menunjukkan peningkatan signifikan pada keterampilan motorik kasar, 

terutama pada usia dini. Hal ini mengindikasikan bahwa keterlambatan 

motorik akibat stunting tidak selalu permanen dan dapat diatasi dengan 

pendekatan yang tepat. 

Secara biologis, kekurangan nutrisi esensial, terutama selama periode 

1000 hari pertama kehidupan, merupakan penyebab utama keterlambatan 

motorik pada anak-anak stunting. Nutrisi seperti zat besi, seng, dan asam 

lemak esensial berperan penting dalam perkembangan otak dan otot. 

Kekurangan zat gizi ini dapat menghambat perkembangan mielinasi pada 
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otak, yang berperan penting dalam pengiriman sinyal saraf ke otot (Geletu 

et al., 2019). Hal ini menjelaskan mengapa anak-anak stunting sering kali 

menunjukkan keterlambatan dalam kemampuan motorik seperti memegang 

benda atau berjalan. 

Teori dynamic systems theory (DST) memberikan kerangka kerja lain 

untuk memahami bagaimana faktor biologis, lingkungan, dan tugas tertentu 

berinteraksi dalam memengaruhi perkembangan motorik anak. Dalam 

konteks stunting, interaksi antara pertumbuhan fisik yang terhambat, 

kurangnya stimulasi lingkungan, dan tantangan sosial-ekonomi dapat 

memperburuk keterlambatan motorik. Sebagai contoh, anak-anak stunting 

di lingkungan dengan fasilitas bermain yang terbatas cenderung memiliki 

kesempatan yang lebih sedikit untuk mengembangkan keterampilan 

motorik kasar, seperti berlari atau melompat (Delbiso, 2024). 

Selain itu, model biopsikososial menyoroti bahwa keterlambatan motorik 

pada anak stunting tidak hanya disebabkan oleh faktor biologis, tetapi juga 

oleh faktor psikologis dan sosial. Anak-anak stunting cenderung memiliki 

tingkat keterlibatan yang lebih rendah dalam aktivitas fisik dan permainan, 

yang penting untuk pengembangan keterampilan motorik. Faktor ini sering 

kali diperburuk oleh stigma sosial terhadap anak-anak dengan tubuh lebih 

kecil, yang dapat mengurangi partisipasi mereka dalam aktivitas kelompok 

(Nahar et al., 2019). 

  

KESIMPULAN 

Penelitian ini menegaskan bahwa stunting memiliki dampak 

signifikan terhadap perkembangan motorik anak, baik halus maupun 

kasar. Temuan ini mendukung literatur sebelumnya yang menunjukkan 

bahwa keterlambatan motorik pada anak stunting disebabkan oleh 

malnutrisi kronis yang memengaruhi perkembangan otak dan otot. 

Meskipun demikian, dampak negatif ini dapat diminimalkan melalui 

intervensi dini berbasis nutrisi dan stimulasi motorik. Dengan pendekatan 

multidimensi, diharapkan kualitas hidup anak-anak stunting dapat 

ditingkatkan, terutama di wilayah dengan prevalensi tinggi seperti Desa 

Passo. 

Meskipun penelitian ini memberikan wawasan penting tentang 

hubungan antara stunting dan keterlambatan motorik, terdapat beberapa 

keterbatasan yang perlu diperhatikan. Sebagai penelitian dengan desain 

cross-sectional, studi ini tidak dapat menjelaskan hubungan sebab-akibat 
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secara langsung antara stunting dan keterlambatan motorik. Selain itu, 

penelitian ini terbatas pada satu lokasi, sehingga hasilnya mungkin tidak 

sepenuhnya mewakili populasi yang lebih luas. Untuk penelitian 

selanjutnya, disarankan menggunakan desain longitudinal untuk 

mengeksplorasi dampak jangka panjang stunting terhadap perkembangan 

motorik. Penelitian juga perlu mempertimbangkan faktor-faktor lain seperti 

kondisi lingkungan, status sosial-ekonomi, dan tingkat pendidikan ibu 

yang dapat memengaruhi hubungan antara stunting dan perkembangan 

motorik. Dengan pendekatan yang lebih holistik, diharapkan intervensi 

yang lebih efektif dapat dirancang untuk mengatasi masalah ini. 

 

REKOMENDASI 

Berdasarkan hasil penelitian ini, diperlukan pendekatan 

multidimensional untuk mengurangi dampak stunting terhadap 

perkembangan motorik. Program intervensi berbasis nutrisi harus 

diintegrasikan dengan stimulasi motorik yang intensif, terutama pada anak 

usia dini. Misalnya, memberikan pelatihan kepada orang tua tentang cara 

melakukan stimulasi motorik di rumah, seperti bermain bola atau 

menyusun balok, dapat membantu meningkatkan kemampuan motorik 

halus dan kasar anak stunting (Delbiso, 2024). Selain itu, program 

pendidikan bagi ibu tentang pentingnya pemberian nutrisi yang tepat 

selama kehamilan dan periode awal kehidupan anak sangat diperlukan. 

Studi oleh Safaah (2022) menunjukkan bahwa pemberian ASI eksklusif 

secara signifikan dapat mengurangi risiko stunting dan meningkatkan 

perkembangan motorik anak. Dengan memberikan edukasi tentang 

manfaat ASI dan pola makan yang seimbang, diharapkan anak-anak di 

wilayah seperti Desa Passo dapat terhindar dari risiko keterlambatan 

motorik. Intervensi berbasis komunitas juga dapat menjadi langkah yang 

efektif. Sebagai contoh, program posyandu dapat diperkuat dengan 

kegiatan pelatihan fisik untuk anak-anak stunting. Kegiatan seperti senam 

kelompok, permainan fisik, atau latihan keseimbangan dapat dirancang 

untuk meningkatkan kemampuan motorik kasar. Selain itu, pemerintah 

dan pemangku kepentingan setempat perlu memastikan akses yang lebih 

baik terhadap makanan bergizi dan fasilitas kesehatan, terutama di wilayah 

dengan prevalensi stunting tinggi seperti Desa Passo. 
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