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RINGKASAN 

 

 

Pengetahuan masayarakat tentang gizi balita masih rendah sehingga pada balita 

masih ditemukan gangguan gizi dan gizi buruk. Bila balira mengalami gangguan gizi 

maka akibat yang akan ditimbulkan anatara lalin: gizi buruk, gizi kurang, kwashiorkor 

dan marasmus. Angka kekurangan gizi yang dialami anak di bawah lima tahun (balita) 

hingga saat ini terbilang masih tinggi. Prilaku dalam merawat kebuutuhan nutrisi balita 

masih merupakan masalah  yang menyebabkanb masih adanya balita dan anak yang 

berstatus kurang gizi dan gangguan gizi. Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat ini 

adalah untuk mengetahui pengaruh pemberdayaan kader kesehatan terhadap pengetahuan 

masyarakat tentang gizi balita Berdasarkan hal tersbut maka perlu dilakukan pengabdian 

masyarakat dengan judul “Edukasi kesehatan pada kader dalam meningkatkan 

pengetahuan masyarakat tentang perbaikan Gizi Balita” di Desa Banyumulek  Kabupaten 

Lombok Barat.. Pengabdian ini telah dilaksanakan tanggal 27 Oktober 2018. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB I 

PENDAHULUAN 

 

Pada saat ini, keadaan gizi masyarakat Indonesia masih belum menggembirakan. Ada 

beberapa faktor yang mempengaruhi keadaan tersebut antara lain adalah: tingkat 

kemampuan keluarga dalam menyediakan pangan yang sesuai dengan kebutuhan anggota 

keluarga, pengetahuan dan perilaku keluarga dalam memilih, mengolah dan membagi 

makanan di tingkat rumah tangga, ketersediaan air bersih dan fasilitas sanitasi dasar, serta 

ketersediaan dan aksesibilitas terhadap pelayanan kesehatan dan gizi masyarakat yang 

berkualitas (Bapenas, 2011). 
  

Balita merupakan kelompok yang cukup rawan untuk terjadi gangguan gizi. Pada 

saat ini, kondisi pada kelompok balita masih mengalami berbagai masalah kesehatan dan 

gizi, yang ditandai dengan masih tingginya angka kematian neonatal, prevalensi gizi 

kurang (BB/U) dan pendek (TB/U) pada anak balita, serta kurang vitamin A pada anak 

balita. Pada tahun 2007 prevalensi balita yang mengalami gizi kurang dan pendek masing-

masing 18,4% dan 36,8% sehingga Indonesia termasuk di antara 36 negara di dunia yang 

memberi 90% kontribusi masalah gizi dunia (UN-SCon Nutrition 2008) (Riskesdas, 2010). 

Dari 5 juta balita yang ada di Jawa Barat pada tahun 2001, sekitar 1,23% berstatus gizi 

buruk. Secara fisiologis keadaan gangguan gizi akan terjadi pada balita sehingga diperlukan 

antisipasi untuk mencegah agar gangguan gizi menjadi tidak beranjut dan menimbulkan 

berbagai komplikasi. Gangguan gizi balita mempunyai dampak yang cukup besar terhadap 

proses pertumbuhan balita. Bila balita mengalami gangguan gizi maka akibat yang akan 

ditimbulkan antara lain: gizi buruk, gizi kurang, kwashiorkor, dan marasmus. 

Untuk mengatasi masalah gizi tersebut, Departemen Kesehatan telah menetapkan 

sasaran prioritas pembangunan kesehatan tahun 2005-2009 dan salah satunya adalah 

Keluarga Sadar Gizi (Kadarzi). Salah satu indikator Kadarzi adalah dengan mengkonsumsi 

makanan beraneka ragam. Apabila terjadi kekurangan salah satu dari zat gizi tertentu pada 

satu jenis makanan maka akan dilengkapi oleh zat gizi serupa dari makanan yang lainnya 

(Depkes RI, 2007, Azwar, 2002). Keluarga Sadar Gizi merupakan keluarga yang mampu 

mengenal, mencegah dan mengatasi masalah gizi di tingkat keluarga/rumah tangga melalui 

perilaku menimbang berat badan secara teratur, memberikan hanya ASI saja kepada bayi 0-

6 bulan, jenis makan yang beraneka ragam, memasak menggunakan garam beryodium, dan 

mengkonsumsi suplemen zat gizi mikro sesuai anjuran. Banyak faktor yang mempengaruhi 

tingginya AKABA dan AKA tersebut, salah satu faktornya adalah perilaku dalam merawat 

kebutuhan nutrisi balita yang masih merupakan masalah di kabupaten Pangandaran yang 

menyebabkan masih adanya balita dan anak yang berstatus kurang gizi dan gangguan gizi. 



 

Pembangunan kesehatan bertujuan untuk meningkatkan kesadaran, kemauan, dan 

kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar terwujud derajat kesehatan masyarakat yang 

setinggi-tingginya. Untuk itu perlu upaya peningkatan perilaku sehat untuk meningkatkan 

gizi anak dan balita.Pokok program pemberdayaan yang diusulkan ini adalah bidang 

kesehatan. Kader kesehatan akan diberikan pelatihan tentang program gizi balita, baik 

penyuluhan, simulasi, dan demonstrasi oleh di posyandu. Berdasarkan latar belakang di atas 

maka perlu dilakukan pengabdian masyarakat dengan judul “Edukasi kesehatan pada kader 

dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang perbaikan Gizi Balita” di Desa 

Banyumulek  Kabupaten Lombok Barat”. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB II 

SOLUSI PERMASALAHAN 

 

A. Solusi yang Ditawarkan 

Kontribusi mendasar dari kegiatan ini adalah peningkatan pengetahuan masyarakat 

dalam meningkatkan perbaikan gizi pada balita yang disampaikan oleh kader-kader 

posyandu yang telah diberikan pendidikan kesehatan terlebih dahulu. Tim pengabdian 

menawarkan peningkatan pengetahuan terhadap masyarakat  terkait perbaikan gizi pada 

balita di Desa Banyumulek kabupaten Lombok Barat dengan cara memberikan pendidikan 

kesehatan tentang upaya peningkatan perbaikan gizi balita yang disampaikan oleh kader-

kader posyandu.  

 

B. Luaran 

Setelah dilakukan pendidikan kesehatan diharapkan terjadi peningkatan pengetahuan  pada 

masyarakat tentang upaya peningkatan perbaikan gizi pada balita melalui kader-kader 

posyandu.  Luaran yang akan dicapai adalah terpublikasi pada jurnal pengabdian masyarakat 

terindex sinta. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB III 

METODE PELAKSANAAN 

 

Metode pelaksanaan pengabdian ini terdiri dari beberapa tahap. Tahap pertama 

merupakan perencanaan kegiatan yang akan dilakukan. Proses perencanaan meliputi 

identifikasi kebutuhan, identifikasi potensi dan kelemahan yang ada, menentukan jalan 

keluar dan kegiatan yang akan dilakukan, dan membuat pengorganisasian kegiatan. Kegiatan 

tahap pertama dimulai dengan survei lapangan ke Desa Banyumulek Kabupaten Lombok 

Barat. Survei lapangan dilakukan oleh tim pengabdian pada tanggal 2 Oktober 2018. 

Selanjutnya tim pengabdian melakukan diskusi untuk penentuan solusi permasalahan. 

Tahap Kedua merupakan pelaksanaan kegiatan pengabdian berupa solusi yang telah 

disetujui kepala Desa Banyumulek Kabupaten Lombok Barat. Pelaksanaan kegiatan 

dilakukan selama 1 hari, yaitu pemberian pendidikan kesehatan tentang upaya meningkatkan 

pengetahuan tentang gizi pada balitadilaksanakan pada tanggal 27 Oktober 2018. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB IV 

BIAYA DAN JADWAL PENGABDIAN 

 

A. Biaya 

Rencana biaya pengabdian dapat diihat pada tabel berikut: 

Tabel 1 Rencana Biaya Pengabdian 

No. Jenis Pengeluaran 
Biaya yang Diusulkan 

(dalam Rp) 

1. Pembelian bahan habis pakai dan peralatan Rp. 300.000 

2. Perjalanan Rp. 75.000 

3. Pelaksanaan Rp. 450.000 

4. Pembuatan laporan Rp. 150.000 

5. Biaya Publikasi Hasil Pengabdian Rp. 525.000 

 Jumlah Rp. 1.500.000 

 

B. Jadwal Pengabdian 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan sesuai dengan jadwal sebagai berikut: 

Tabel 2 Jadwal Kegiatan Pengabdian 

No Nama Kegiatan 

Bulan 

Septmber  2018 Oktober 2018 

November 2018 

 

I II III IV I II III IV I II III IV 

1 
Analisis situasi dan 

permasalahan √ 

           2 Penyusunan program  √     

         3 Koordinasi ke Desa dan 

dusun 

 

√ 

          4 Persiapan rencana program 

  

√ √ √ 

       5 Pelaksanaan  

     

√ 

      6 Pengolahan data 

      

√ √ 

    7 Penyusunan laporan             

 

   √ 

 

    

8 Pengiriman laporan 
                   √ 

√ √ 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB V 

HASIL KEGIATAN 

 

A. Gambaran Wilayah 

Kegiatan program pendidikan kesehatan tentang perbaikan gizi pada balita sebagai 

upaya pencegahan terjadinya kirang gizi dan stuntuing pada balita telah dilaksanakan di Desa 

Banyumulek kabupaten Lombok Barat.  

 

B. Gambaran Hasil Kegiatan 

Kegiatan pendidikan kesehatan (penyuluhan) tentang  perbaikan gizi pada balita di Desa 

Banyumulek kabupaten Lombok barat telah selesai dilaksanakan  pada tanggal 27 Oktober 

2018, dengan jumlah peserta  7 Kader Posyandu. Alat  bantu yang digunakan adalah LCD 

laptop, menggunakan microsoft power point dan leafleat. Secara umum kegiatan tersebut 

berjalan dengan lancar. Kepala Desa, perangkat desa dan remaja membantu mempersiapkan 

tempat dan mengkoordinir peserta pendidikan kesehatan. Peserta penyuluhan merupakan 

kader posyandu. Tempat yang dipakai untuk kegiatan tersebut adalah salah satu rumah kader 

desa Banyumulek. Sebelum melakukan kegiatan penyuluhan, pemateri memperkenalkan diri 

terlebih dahulu kemudian mencoba menggali pengetahuan dasar tentang gizi seimbang pada 

balita sebagai upaya pencegahan terjadinay gizi kurang dan stunting. Pemateri mengajukan 

beberapa pertanyaan Setelah menggali pengetahuan dasar kemudian pemateri mulai 

memaparkan materi pendidikan kesehatan mengenai gizi pada balita. Selama kegiatan 

penyuluhan berlangsung tampak peserta antusias dan memperhatikan isi materi penyuluhan. 

Kegiatan pemberian materi berlangsung selama kurang lebih 45 menit dan di akhir sesi 

pemateri memberikan kesempatan kepada peserta untuk mengajukan pertanyaan terkait 

materi yang telah disampaikan. Didapatkan 3 pertanyaan dari peserta penyuluhan terkait isi 

materi. Setelah menjawab pertanyaan dari peserta, pemateri melakukan evaluasi terkait 

pemberian materi yang telah disampaikan dengan cara memberikan pertanyaan dan 

memberikan kesempatan kepada peserta untuk menjawab pertanyaan tersebut. Peserta yang 

mampu menjawab pertanyaan mendapatkan door prize sebagai tanda apresiasi. Adapun 

kendala yang dijumpai selama proses kegiatan penyuluhan adalah karena sasaran rata-rata 

udah lanjut usia, sehingga perlu tenaga ekstra untuk membuat peserta paham tentang materi 

yang disampaikan. 

 

 

 

 



 

C. Rekomendasi Rencana Tindak Lanjut  

Berdasarkan evaluasi dan monitoring yang dilakukan maka rekomendasi yang kami 

ajukan bagi kegiatan ini adalah kegiatan serupa seharusnya dilaksanakan secara kontinyu 

untuk meningkatkan pemberdayaan masyarakat melalui kader posyandu dalam perbaikan 

gizi balita. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 

BAB VI 

PENUTUP 

 

A. Simpulan 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat mengenai Edukasi kesehatan pada kader dalam 

meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang perbaikan Gizi Balita di Desa Banyumulek  

Kabupaten Lombok Barat  telah terlaksana dengan baik dan mendapatkan respon yang 

antusias dari para peserta penyuluhan. 

 

B. Saran 

Kegiatan pengabdian seperti ini dapat dilakukan secara rutin baik di lokasi yang sama 

maupun di lokasi yang berbeda dengan sasaran masyarakat yang benar-benar membutuhkan 

pelayanan kesehatan terutama mengenai peningkatan gizi balita. 
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Respon 

masyarakat 

     

 

J. Penghargaan dalam 10 tahun terakhir (dari pemerintah, asosiasi, atau institusi lainnya) 

No Jenis Penerapan Institusi Pemberi 

penghargaan 

Tahun 

    

 

Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan dapat 

dipertanggungjawabkan secara hokum. Apabila dikemudian hari dijumpai ketidaksesuaian 

dengan kenyataan, saya sanggup menerima sanksi. 
Demikian biodata ini saya buat dengan sebenarnya untuk memenuhi salah satu persyaratan 

dalam pengajuan proposal 

 



 

Mataram, Oktober 2018  

         Pengusul 
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SURAT KETERANGAN 

 

Menerangkan dengan sesungghnya: 

 

Nama    :  Nurul Fatmawati,S. ST., M.Kes 

NIDN   :  0510048601 

Jabatan  :  Dosen Program Studi Kebidanan Jenjang D.III 

Judul    :  Edukasi Kesehatan Pada Kader Posyandu Dalam Peningkatan 

Pengetahuan Masyarakat Tentang Perbaikan Gizi Balita 

 

Memang benar  yang tersebut namanya diatas sudah mengumpulkan Laporan Akhir Pengabdian 

Masyarakat di Perpustakaan STIKES Yarsi Mataram. Demikian surat keterangan ini kami buat  

untuk dapat di gunakan  sebagai mestinya. 
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NIK. 3060544 
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