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Abstrak

Masalah gizi khususnya stunting tidak hanya dapat diintervensi pada seribu hari pertama kehidupan
(1000 HPK) Oleh karenaitu, berbagai upaya perlu dilakukan untuk mencegah agar masalah gizi ini dapat
diatasi. Salah satu upaya yang dapat dilakukan adalah edukasi gizi kepada orangtua, anak di masyarakat. Kegiatan
edukasi ini merupakan bagian dari kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan dan sikap ibu, anak, dalam penerapan konsumsi makanan bergizi seimbang pada anak sejak usia
dini. Hal ini sebagai upaya mencegah dan mengatasi stunting yang berkelanjutan pada usia sekolah di Wilayah
Kerja Puskesmas Labuan badas desa Labuan badas sumbawa. Metode intervensi yang dilakukan untuk mencapai
tujuan tersebut adalah dengan mengadakan edukasi interaktif menggunakan metode penyuluhan yang dilakuan
terhadap 39 peserta yang dilakukan secara door to door.

Kata Kunci: gizi seimbang, pencegahan stunting,penanganan stunting

PENDAHULUAN

Stunting dan konsekuensinya harus dicegah dengan memastikan zat gizi yang tepat
dalam asupan harian anak prasekolah. Dampak jangka pendek dari stunting yaitu terganggunya
perkembangan otak, kecerdasan, dan gangguan metabolisme dalam tubuh. Sedangkan,
dampak jangka panjang adalah dapat menurunkan kemampuan kognitif dan prestasi belajar,
menurunnya kekebalan tubuh sehingga mudah sakit, dan resiko tinggi munculnya penyakit

degeneratif, serta produktivitas kerja yang rendah (Kemenkes RI, 2016).

*Yunita Lestari, yunitamudsand92@gmail.com
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Indonesia masih menghadapi permasalahan gizi yang berdampak serius terhadap
kualitas sumber daya manusia (SDM). Salah satu masalah kekurangan gizi yang masih cukup
tinggi di Indonesia adalah pendek (stunting) dan kurus (wasting) pada balita serta masalah
anemia dan kurang energi kronik (KEK) pada ibu hamil. Masalah kekurangan gizi pada ibu
hamil tersebut pada akhirnya dapat menyebabkan berat badan bayi lahir rendah (BBLR) dan
kekurangan gizi pada balita. Permasalahan gizi disebabkan oleh penyebab langsung seperti
asupan makanan yang tidak adekuat dan penyakit infeksi, sedangkan penyebab tidak langsung
permasalahan gizi adalah masih tingginya kemiskinan, rendahnya sanitasi lingkungan,
ketersediaan pangan yang kurang, pola asuh yang kurang baik, dan pelayanan kesehatan yang
belum optimal (Kemenkes RI, 2017).

Penyebab utama stunting didunia adalah kemiskinan, kekurangan pangan dan gizi serta
masalah social dan kesehatan lainnya (Ettyang and Sawe J. Caroline, 2016). Sedangkan di
Indonesia, Kementrian Desa dan Sumber Daya Manusia menyampaikan faktor multidimensi
yang menjadi penyebab stunting antara lain praktik pengasuhan gizi yang kurang baik dan
lemahnya layanan kesehatan pada wanita hamil seperti Ante Natal Care dan Postnatal. Dapat
diketahui kedua faktor tersebut bersumber dari kurangnya pengetahuan ibu tentang pencegahan
stunting serta kurangnya pembelajaran dini yang berkualitas pda wanita hamil (Majid, 2017).

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh pada anak balita (bayi di bawah lima tahun)
akibat dari kekurangan gizi kronis sehingga anak terlalu pendek untuk usianya. Kekurangan
gizi terjadi sejak bayi dalam kandungan dan pada masa awal setelah bayi lahir akan tetapi,
kondisi stunting baru nampak setelah bayi berusia 2 tahun. Kecukupan gizi dan pangan
merupakan salah satu faktor terpenting dalam mengembangkan kualitas sumber daya manusia,
sebagai indikator keberhasilan pembangunan suatu bangsa. Dalam hal ini gizi memiliki
pengaruh terhadap kecerdasan dan produktivitas kerja sumber daya manusia (Almatsier, 2001,
dalam Study Guide-Stunting dan upaya pencegahan, 2018).

Edukasi mengenai pentingnya konsumsi makanan dengan prinsip gizi seimbang
pada anak perlu dilakukan kepada masyarakat. Sekolah merupakan sarana yang efektif
dalam memberikan edukasi gizi yang ada di wilayah Puskesmas Labuan badas desa Labuan
badas sumbawa adalah masih rendahnya pengetahuan dan kesadaran masyarakat, khususnya
ibu tentang pentingnya penerapan gizi seimbang pada asupan makan harian anak. Dengan
demikian, pemberian edukasi gizi pada masyarakat diwilayah Labuan sumbawa sangat
penting. Persiapan pelaksanaan kegiatan yang diawali dengan koordinasi bersama mitra
yaitu Puskesmas Labuan badas .Kegiatan selanjutnya adalah identifikasi sasaran, yaitu

orangtua, anak yang berada di wilayah kerja Puskesmas sebagai peserta penyuluhan.
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Kegiatan persiapan berikutnya adalah pembuatan materi penyuluhan, media, dan menyusun
strategi penyuluhan.

Pelaksanaan kegiatan penyuluhan dilakukan secara terstruktur. Sebelum pelaksanaan
penyuluhan, peserta penyuluhan terlebih dahulu diberikan lembar imform concent mnegenai
persetujuan pmberikan edukasi tentang gizi seimbang. Setelah itu dilanjutkan dengan
pelaksanaan penyuluhan mengenai Pentingnya Konsumsi Makanan Bergizi Seimbang bagi
Anak, remaja dan ibu hamil” Tahap evaluasi dilakukan untuk orangtua, anak, dan ibu hamil
, tahap akhir yaitu dilakukan evaluasi dengan menanyakan kembal apa yang disampaikan
kepada masyarakat mnegenai KIE yang diberikan kepada masyarakat tersebut yang dilakukan

secara door to door.

METODE
A. Rencana Kerja
Pengabdian ini dilakukan dengan metode sosialisasi, ceramah, kemudian dilanjutkan
dengan tanya jawab dan dibagian akhir melakukan evaluasi terhadap informasi yang
disampaikan mnegenai Stunting.

Adapun program dalam pengabdian ini adalah:

1. Audiensi

2. Sosialisasi

3. Penyampaian materi dan penatalaksanaannya

4. Evaluasi Penyuluhan

B. Susunan Pelaksanaan
Penyuluhan A Audien
dilakukan l— ; menerapkan

Evaluasi

Gambar 1. Alur pelaksanaan penyuluhan Pengabdian Masyarakat
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HASIL

Pengabdian kepada masyarakat yang dilakukan di desa karang dima, kab.sumbawa
suatu kegiatan pemberian pendidikan kesehatan mengenai pentingnya edukasi gizi seimbang
dalam pencegahan dan penanganan stunting dimasyrakat baik anak, remaja, dan ibu hamil,
berdasarkan hasl tersebut Indonesia masih menghadapi permasalahan gizi yang berdampak
serius terhadap kualitas sumber daya manusia (SDM). Salah satu masalah kekurangan gizi yang
masih cukup tinggi di Indonesia adalah pendek (stunting) dan kurus (wasting) pada balita serta
masalah anemia dan kurang energi kronik (KEK) pada ibu hamil. Masalah kekurangan gizi
pada ibu hamil tersebut pada akhirnya dapat menyebabkan berat badan bayi lahir rendah
(BBLR) dan kekurangan gizi pada balita.

Permasalahan gizi disebabkan oleh penyebab langsung seperti asupan makanan yang
tidak adekuat dan penyakit infeksi, sedangkan penyebab tidak langsung permasalahan gizi
adalah masih tingginya kemiskinan, rendahnya sanitasi lingkungan, ketersediaan pangan yang
kurang, pola asuh yang kurang baik, dan pelayanan kesehatan yang belum optimal (Kemenkes
RI, 2017).

Penyebab utama stunting didunia adalah kemiskinan, kekurangan pangan dan gizi serta
masalah social dan kesehatan lainnya (Ettyang and Sawe J. Caroline, 2016). Sedangkan di
Indonesia, Kementrian Desa dan Sumber Daya Manusia menyampaikan faktor multidimensi
yang menjadi penyebab stunting antara lain praktik pengasuhan gizi yang kurang baik dan
lemahnya layanan kesehatan pada wanita hamil seperti Ante Natal Care dan Postnatal. Dapat
diketahui kedua faktor tersebut bersumber dari kurangnya pengetahuan ibu tentang pencegahan
stunting serta kurangnya pembelajaran dini yang berkualitas pda wanita hamil (Majid, 2017).

Stunting adalah kondisi gagal tumbuh pada anak balita (bayi di bawah lima tahun)
akibat dari kekurangan gizi kronis sehingga anak terlalu pendek untuk usianya. Kekurangan
gizi terjadi sejak bayi dalam kandungan dan pada masa awal setelah bayi lahir akan tetapi,
kondisi stunting baru nampak setelah bayi berusia 2 tahun. Kecukupan gizi dan pangan
merupakan salah satu faktor terpenting dalam mengembangkan kualitas sumber daya manusia,
sebagai indikator keberhasilan pembangunan suatu bangsa. Dalam hal ini gizi memiliki
pengaruh terhadap kecerdasan dan produktivitas kerja sumber daya manusia (Almatsier, 2001,
dalam Study Guide-Stunting dan upaya pencegahan, 2018).

Langkah awal dalam pelsanaan Penyuluhan tersebut yakni, penyuluh melakukan izin
ke kantor desa labuhan badas, kemudian penyuluh menunggu konfrmasi mengenai wilayah
mana saja yang memiliki lokasi paling banyak terkena stunting, setelah 1 minggu dikonfirmasi
oleh pihak desa bahwa ada beberapa dusun yang harus di datangi lokasinya dengan jumlah
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kejadian stunting. kemudia penyuluh mengkonfrmasi kembali dengan kepala desa mnegnai
jadwal paleksaan kegiatan penyuluhan. Penyuluh mendatangi satu per satu atau secara door to
door anak yang mengalami stunting tersebut untuk diberikan penyuluhan mengani pentingnya
edukasi stunting terhadap masyarakat, dalam kegiatan tersebut penyuluh dibantu oleh
mahasiswa dalam pelaksanaan kegiatan tersebut. Penyuluh membutuh waktu 1 minggu untuk
kegiatan tersebut karene menurut penyuluh lebih efektif hasil yang didapat ketika responen
tersebut di datangin secara satu persatu. Setelah dilakukan evaluasi tershadap kegiatan tersebut,
orang tua lebih efektif menerima penyuluhan secara tatap muka dan responden lebih puasa
bertanya dan lebih terbuka dalam penyuluhan tersebut.

WL BB !
L= <[ 15|l P4
: |\

KESIMPULAN

Berdasarkan hasil Penyuluhan tentang edukasi gizi seimbang dalam pencegahan
stunting, yang dilakukan secara door to door sangat efektif, krna responden sangat merespon
dan lebih efektif dalam penerimaan informasi dan responden juga tidak malu dalam bertanya.
Seperti yang Kita ketahui saat ini kasus stunting di sumbawa cukup mnejadi perhatian untuk
segera ditangani, berkaitan dengan hal tersebut masyarakat sangat antusias dan merespon
dengan baik dalam kegiatan tersebut.
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