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BAB |
PENDAHULUAN

Balita pendek (stunting) merupakan keadaan tubuh yang pendek dan
sangat pendek hingga melampaui defisit -2 SD dibawah median panjang atau
tinggi badan.Stunting dapat di diagnosis melalui indeks antropometri tinggi
badan menurut umur yang mencerminkan pertumbuhan linier yang dicapai
pada pra dan pasca persalinan dengan indikasi kekurangan gizi jangka
panjang, akibat dari gizi yang tidak memadai. Stunting merupakan
pertumbuhan linear yang gagal untuk mencapai potensi genetik sebagai akibat
dari pola makan yang buruk dan penyakit infeksi (ACC/SCN, 2000).

Menurut Sandra Fikawati dkk, (2017) Stunting merupakan dampak dari
berbagai factor seperti berat lahir yang rendah, stimulasi dan pengasuhan anak
kurang tepat,asupan nutrisi kurang, dan infeksi berulang serta berbagai faktor
lingkungan lainnya.

Menurut WHO, balita di dunia saat ini. Pada tahun 201722,2% atau
sekitar 150,8 juta balita di dunia mengalami stunting, namun angka ini sudah
mengalami penurunan jika dibandingkan dengan angka stunting pada tahun
2000 yaitu 32,6%.

Tahun 2017, lebih dari setengah balita stunting di dunia berasal dari
Asia (55%) sedangkan lebih dari sepertiganya (39%) tinggal di Afrika. Dari
83,6 juta balita stunting di Asia, proporsi terbanyak berasal dari Asia Selatan
(58,7%) dan proporsi palingsedikit di Asia Tengah (0,9%).Data prevalensi
balita stunting yang dikumpulkan World Health Organization (WHO),
Indonesia termasuk ke dalam negara ketiga dengan prevalensi tertinggi di
regional Asia Tenggara/South-East Asia Regional (SEAR). Rata-rata
prevalensi balita stunting di Indonesia tahun 2005-2017 adalah
36,4%.(Kemenkes RI1,2018)

Angka Kematian Balita (AKABA) adalah jumlah kematian anak

berusia 0-4 tahun selama satu tahun tertentu per 1000 anak umur yang sama



pada pertengahan tahun itu (termasuk kematian bayi) (Profil kesehatan NTB,
2017)

Hasil Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia menunjukkan
AKABA 32 per 1.000 kelahiran hidup, pada tahun 2012-2017 terjadi
penurunan AKABA dimana, tahun 2012 tercatat 42 orang dan 2017 sebanyak
32 orang. (SDKI, 2017)

Provinsi NTB mencatat bahwa kasus kematian balita pada tahun
2017mengalami  penurunandibandingkan tahun 2016.Kasus kematian
balitapada tahun 2017 adalah 1.012 terdiri dari 953 kasus kematian bayi dan
59 kasuskematian anak balita dari 103.926 kelahiran hidup, sedangkan kasus
kematian balitatahun 2016 adalah 1.084 kasus, terdiri dari 1.006 kasus
kematian bayi dan 78 kematiananak balita dari 103.132 kelahiran hidup.
(Profil kesehatan NTB,2017).

Menurut Laporan Dinas kesehatan NTB, kejadian stunting Tahun
2018, rata-rata angka stunting di NTB sebesar 33,49 persen. Angka stunting
paling tinggi adalah Lombok Timur sebesar 43,52 persen, kemudian Dompu
33,83 persen, Lombok Barat 33.61 persen, Kabupaten Bima dan Kota Bima
32,01 persen, Sumbawa 31,53 persen, Lombok Tengah 31,05 persen, Lombok
Utara 29,30 persen, Kota Mataram 24,49 persen dan KSB 18,32 persen
(Dinkes NTB,2018)

Pertumbuhan yang cepat pada masa anak membuat gizi yang memadai
menjadi sangat penting. Buruknya gizi selama kehamilan, masa pertumbuhan
danmasa awal kehidupan anak dapat menyebabkan anak menjadi stunting.
Pada 1000 hari pertama kehidupan anak, buruknya gizi memiliki konsekuensi
yang permanen(UNICEF, 2013).

Faktor sebelum kelahiran seperti gizi ibu selama kehamilan danfaktor
setelah kelahiran seperti asupan gizi anak saat masa pertumbuhan, social
ekonomi, ASI eksklusif, penyakit infeksi, pelayanan kesehatan dan
berbagaifaktor lainnya (Sandra Fikawati dkk, 2017).



Kejadian stunting pada anak merupakan suatu proses komulaif menurut
beberapa penelitian, yang terjadi sejak kehamilan, masa kanak-kanak dan
sepanjang siklus kehidupan. Proses terjadinya stunting pada anak dan peluang
peningkatan stunting terjadi dalam 2 tahun pertama kehidupan.

Banyak faktor yang menyebabkan terjadinya keadaan stunting pada anak.
Faktor penyebab stunting ini dapat disebabkan oleh faktor langsung maupun
tidak langsung. Penyebab langsung dari kejadian stunting adalah asupan gizi
dan adanya penyakit infeksi sedangkan penyebab tidak langsungnya adalah
pola asuh, pelayanan kesehatan, ketersediaan pangan, faktor budaya, ekonomi
dan masih banyak lagi faktor lainnya (Bappenas, 2013).

Menurut Dinas Kesehatan Kabupaten Lombok Barat kejadian stunting
berada pada angka 23,2 persen, (Dinkes Lombok Barat,2019)

Desa Jagaraga merupakan salah satu Desa yang menjadi 1000 Desa
prioritas stunting di Indonesia, (Kemenkes RI, 2018) dan di Puskesmas
kuripan ada 2 wilayah yang termasuk kedalam desa prioritas stunting yaitu
desa Jagaraga dan desa Kuripan, dimana kedua desa ini masuk kedalam
wilayah kerja Puskesmas kuripan. Pada saat melakukan pendataan tercatat ada
53 orang balita stunting yang terdiri dari Dusun Tegal, Bermi dan Dasan Gres

Berdasarkan hal tersebut di atas, maka perlu aadanya pendidikan
kesehatan tentang pencegahan stunting di Dusun Tegal Desa Jagerage
Kabupaten Lombok Barat. Pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting
yang berbasis pada masyarakat ini di harapkan dapat berimplikasi positif bagi

masyarakat.



BAB Il
TARGET DAN LUARAN

2.1 Target
Target pada pengabdian masyarakat ini adalah :
2.1.1 Pengetahuan tentang pengertian stunting
2.1.2 Pengetahuan tentang penyebab dan dampak stunting
2.1.3 Pengetahuan tentang upaya pencegahan stunting

2.1.4 Pengetahuan tentang asupan zat gizi pada stunting

2.2 Luaran
pengabdian pada masyarakat ini dilakukan untuk meningkatkan
pengetahuan dan pemahaman serta peran serta masyarakat dalam program
pencegahan dan deteksi dini stunting pada balita yang diharapkan secara
langsung dapat memotivasi masyarakat untuk ikut serta memperhatikan
pertumbuhan dan perkembangan pada anaknya sehingga pertumbuhan dan

perkembangannya dapat optimal.



BAB 111
METODE PELAKSANAAN

Tim pelaksana IbM pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting
terdiri dari 3 dosen STIKes Yarsi Mataram. Pengetahuan dan keterampilan yang
dimiliki oleh tim pelaksana IbM ini relevan dalam pelaksanaan program IbM
pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting.

STIKes Yarsi Mataram layak melaksanakan program IbM pendidikan
kesehatan tentang pencegahan stunting karena STIKes Yarsi Mataram memiliki
program studi Kebidanan jenjang D3. STIKes Yarsi Mataram mencetak tenaga
kebidanan setiap tahun. Hal inilah yang mendasari STIKes Yarsi Mataram layak
melaksanakan program Pendidikan tentang pencegahan stunting pada balita.

IbM pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting ini menggunakan
metode intervensi berbasis masyarakat. Program ini akan dilakukan di Dusun
Tegal Desa Jagerage Kabupaten Lombok Barat. Tim pelaksana akan hadir di
kelompok masyarakat yang telah dikoordinir oleh Kader, Kepala Dusun.

IbM pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting di Dusun Tegal Desa
Jageraga Kabupaten Lombok Barat diawali dengan pengisian pre test pengetahuan
tentang ibu tentang pencegahan stunting yang kemudian diakhiri dengan post test.

IbM pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting dilakukan melalui
beberapa tahap seperti dijelaskan di bawah ini:

Tahap 1

Pretest : Pengetahuan ibu tentang pencegahan stunting

Tahap 2

Pelaksanaan : Pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting
Tahap 3

Postest : Pengetahuan tentang pencegahan stunting



BAB IV
BIAYA DAN JADWAL KEGIATAN

4.1 Ringkasan Anggaran Biaya

Tabel 4.1 Ringkasan Anggaran Biaya Pengabdian kepada Masyarakat di
Dusun Tegal Desa Jagerage Lombok Barat

No. Jenis Pengeluaran Biaya yang Diusulkan (Rp)
1 | Gaji dan upah 250.000
2 | BHP dan Peralatan 300.000
3 | Perjalanan 200.000
4 | Laporan dan lain-lain 250.000
Total 1.000.000

4.2 Jadwal kegiatan

Kegiatan IbM pendidikan kesehatan tentang pencegahan stunting di Dusun
tegal Desa Jagerage Lombok Barat ini dilaksanakan sesuai dengan jadwal sebagai
berikut:

Tabel 4.2 Jadwal Kegiatan Pengabdian Masyarakat di Dusun Tegal Desa
Jagerage Lombok Barat

. Kegiatan di bulan Desember 2019
No Rencana kegiatan tf1[a]1]1]1[a][t][1]1]2]2]2]2
S161718|%|ol1]2|3]4]5]6|7]|8|olo]1]2]3

1 | Analisis situasi dan VAN VA
permasalahan

2 | Penyusunan program V| V]

3 | Koordinasi ke Desa dan | V| V| V| V| V[ V| V| ¥
Dusun

4 | Persiapan rencana N
program

5 | Pelaksanaan VN[N A

6 | Pengolahan data VNN A

7 | Penyusunan laporan VIV A

8 | Pengiriman laporan




BAB V
HASIL KEGIATAN

4.1 Gambaran Wilayah

Kegiatan upaya peningkatan pemahaman melalui program pendidikan
kesehatan tentang pencegahan stunting di Dusun Tegal Desa Jagerage Kabupaten
Lombok Barat.

4.2 Hasil Kegiatan

Kegiatan upaya peningkatan pemahaman melalui program pendidikan
kesehatan tentang pencegahan stunting di Dusun Tegal Desa Jagerage Kabupaten
Lombok Barat telah selesai dilaksanakan pada tanggal 24 Desember 2019, dengan
jumlah peserta 30 orang. Alat bantu yang digunakan adalah LCD dan laptop,
menggunakan microsoft power point. Berdasarkan hasil observasi selama
pelaksanaan penyuluhan kesehatan seluruh peserta tampak memperhatikan dan
sangat antusias, dan saat dilaksanakan evaluasi secara lisan hampir 80% peserta

dapat menjelaskan tentang pertanyaan yang diberikan.



BAB VI
PENUTUP

5.1 Simpulan

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat dalam bentuk
penyuluhan kesehatan tentang pencegahan stunting pada balita menghasilkan
dampak positif dalam bentuk peningkatan pengetahuan ibu terhadap pencegahan

stunting.

5.2 Saran
Adapun saran yang diberikan adalah perlu adanya peningkatan kesadaran
tentang pentingnya pencegahan stunting pada balta sebagai upaya meningkatkan

kesejahteraan hidup wanita sepanjang daur kehidupan.
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