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ABSTRAK 
  
Stunting merupakan salah satu masalah kesehatan di Indonesia. Hasil Riset  
Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 menunjukkan penurunan prevalensi stunting di 
tingkat nasional sebesar 6,4% selama periode 5 tahun, yaitu dari 37,2% (2013) 
menjadi 30,8% (2018). Kalurahan Kepuharjo, ditemukan kejadian stunting di atas 
5%, hal ini menunjukkan bahwa kejadian stunting melebihi target minimal 
nasional. Kalurahan Kapuharjo belum terlaksana cakupan  gizi secara maksimal, 
hal ini terlihat dari belum adanya pojok gizi. Untuk upaya pencegahan stunting 
melalui pemberdayaan masyarakat dalam penyiapan menu makanan pada 
keluarga berbasis kearifan lokal. Metode pelaksanaan pengabdian yaitu dengan 
penyuluhan, demontrasi,role play,pemutaran video, pembuatan 
modul,pembuatan menu makanan, pemberian makan tambahan, pemberdayaan, 
pelatihan pada kader, ibu hamil, ibu bayi balita dan masyarakat dan 
pembentukan pojok gizi di kalurahan kepuharjo. Hasil dari pelaksanaan 
pengabdian ini adalah meningkatnya pengetahuan dan ketrampilan terkait cara 
pembuatan modul, pemantauan tumbuh kembang bayi,pemenuhan gizi dan meal 
planning bagi keluarga, membuat menu makanan berdasarkan kearifan lokal dan 
terbentuknya pojok gizi bagi masyarakat. Upaya pencegahan stunting melalui 
pemberdayaan masyarakat dalam penyiapan menu makanan pada keluarga 
berbasis kearifan lokal di kalurahan kepuharjo, untuk tingkat pengetahuan dan 
ketrampilan masyarakat semakin meningkat, juga diperlukan kerjasama antar 
Masyarakat, Perangkat Desa, Tenaga Kesehatan, Puskesmas dan Pemerintahan 
dalam upaya penanggulangan stunting. 
 
Kata Kunci: Stunting, Gizi, Pemberdayaan, Menu Makanan, Kearifan Lokal 
 
 

ABSTRACT 
 
Stunting is a health problem in Indonesia. The results of the 2018 Basic Health 
Research (Riskesdas) showed a reduction in the prevalence of stunting at the 
national level by 6.4% over a 5 year period, namely from 37.2% (2013) to 30.8% 
(2018). Kepuharjo sub-district, it was found that the incidence of stunting was 
above 5%, this shows that the incidence of stunting exceeds the national 
minimum target. Kapuharjo sub-district has not yet implemented maximum 
nutrition coverage, this can be seen from the lack of a nutrition corner. Purpose 
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For efforts to prevent stunting through community empowerment in preparing 
food menus for families based on local wisdom. Implementation of service, 
counseling, demonstrations, role plays, video, screenings,  namely by making 
modules, making food menus, providing additional food, empowering, training 
cadres, pregnant women, mothers of toddlers and the community and 
establishing a nutrition corner in the Kepuharjo sub-district. From the 
implementation of this service, there is an increase in knowledge and skills 
related to how to make modules, monitoring baby growth and development, 
fulfilling nutrition and meal planning for families, making food menus based on 
local wisdom and forming a nutrition corner for the community. Efforts to 
prevent stunting through community empowerment in preparing food menus for 
families based on local wisdom in the Kepuharjo sub-district, to increase the 
level of community knowledge and skills, also require cooperation between the 
community, village officials, health workers, community health centers and 
government in efforts to overcome stunting. 
  
Keywords: Stunting,Nutrition, Empowerment, Food Menu, Local Wisdom 
 
 
1. PENDAHULUAN 

Stunting merupakan salah satu masalah kesehatan di Indonesia. Saat 
ini, Indonesia merupakan peringkat ke lima kejadian stunting pada balita di 
dunia. Di Indonesia, stunting disebut kerdil, artinya ada gangguan 
pertumbuhan fisik dan pertumbuhan otak pada anak. Percepatan Penurunan 
Stunting adalah setiap upaya yang mencakup Intervensi Spesifik dan 
Intervensi Sensitif yang dilaksanakansecara konvergen, holistik, integratif, 
dan berkualitas melalui kerja sarramultisektor di pusat, daerah, dan desa. 

Stunting merupakan salah satu masalah kesehatan di Indonesia. Hasil 
Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 menunjukkan penurunan prevalensi 
stunting di tingkat nasional sebesar 6,4% selama periode 5 tahun, yaitu dari 
37,2% (2013) menjadi 30,8% (2018). Sedangkan untuk balita berstatus normal 
terjadi peningkatan dari 48,6% (2013) menjadi 57,8% (2018). Adapun sisanya 
mengalami masalah gizi lain. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Kalurahan Kepuharjo, 
ditemukan kejadian stunting di atas 5%, hal ini menunjukkan bahwa kejadian 
stunting melebihi target minimal nasional. Kalurahan Kapuharjo belum 
terlaksana cakupan  gizi secara maksimal, hal ini terlihat dari belum adanya 
pojok gizi, pengolahan menu makanan yang bervariasi, dan edukasi protokol 
kesehatan terkait infeksi yang timbulnya dari kekurangan gizi. Saat dilakukan 
studi pendahuluan pada kegiatan posyandu, kader belum memiliki 
kemampuan yang cukup untuk menyiapkan makanan pendamping (PMT) saat 
posyandu, pemantauan tumbuh kembang menggunakan buku KIA. 

Pemberdayaan Masyarakat dalam upaya pemenuhan gizi masyarakat ini 
memiliki tujuan memberdayakan masyarakat yaitu kader kesehatan dan 
keluarga untuk meningkatkan cakupan program Indonesia sehat dengan 
pendekatan keluarga (PIS-PK). Permberdayaan kepada masyarakat ini sangat 
penting untuk dilakukan kepada kader kesehatan dan masyarakat (ibu 
dengan anak balita dan ibu hamil) serta aparat desa Kalurahan Kepuharjo 
Sleman, Yogyakarta. Upaya percepatan ini meliputi upaya promotif dan 
preventif. 

Program pemberdayaan masyarakat dalam upaya pemenuhan gizi 
keluarga ini dilakukan dengan kegiatan pembuatan modul gizi dan tumbuh 
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kembang anak melalui diskusi kelompok terfokus (FGD) dengan apparat desa 
dan puskesmas, pemberdayaan kader kesehatan untuk pemantauan tumbuh 
kembang anak, pemberdayaan keluarga (ibu hamil dan ibu yang memiliki 
balita) untuk pemenuhan gizi, penyuluhan meal planning dan pemberian 
makanan tambahan bagi ibu hamil dan balita, serta pembentukan pojok gizi 
POJIMADEBEST/ pojok gizi masyarakat desa bebas stunting Kepuharjo dan 
meal planning ditujukan agar masyarakat mampu menyusun menu makanan 
gizi seimbang dengan kearifan lokal yang ada. Melalui inisiasi desa siaga 
stunting ini besar harapan kami agar masyarakat dapat mandiri dalam upaya 
pencegahan stunting di Kalurahan Kepuharjo. 

 
 
2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN 

a. Menjelaskan Masalah Aktual dilahan 
Pada Kalurahan Kapuharjo belum terlaksananya cakupan  gizi secara 

maksimal, hal ini terlihat dari belum adanya pojok gizi, pengolahan menu 
makanan yang bervariasi pada keluarga, dan edukasi protokol kesehatan 
terkait infeksi yang timbulnya dari kekurangan gizi. Saat dilakukan studi 
pendahuluan pada      kegiatan posyandu, kader belum memiliki kemampuan 
yang cukup untuk menyiapkan menu makanan pendamping (PMT) sesuai 
gizi seimbang berdasarkan kearifan local di kalurahan kepuharjo untuk ibu 
hamil, bayi balita dan pada masyarakat(keluarga) , pemantauan tumbuh 
kembang bayi dan balita menggunakan buku KIA dan belum tersedianya 
buku panduan dan modul terkait menu gizi seimbang. 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan di Kalurahan Kepuharjo, 
ditemukan kejadian stunting di atas 5%, hal ini menunjukkan bahwa 
kejadian stunting melebihi target minimal nasional. Stunting merupakan 
salah satu masalah kesehatan di Indonesia. Saat ini, Indonesia merupakan 
peringkat ke lima kejadian stunting pada balita di dunia. Di Indonesia, 
stunting disebut kerdil, artinya ada gangguan pertumbuhan fisik dan 
pertumbuhan otak pada anak. Permberdayaan kepada masyarakat ini 
sangat penting untuk dilakukan kepada kader kesehatan dan masyarakat 
(ibu dengan anak balita dan ibu hamil) serta aparat desa Kalurahan 
Kepuharjo Sleman, Yogyakarta. Upaya percepatan ini meliputi upaya 
promotif dan preventif melalui pelatihan, penyuluhan,role play pada 
kader,ibu hamil, ibu bayi balita,dan masyarakat (keluarga). 

 
b. Rumusan Permasalahan 

1) Permasalahan yang ada di kalurahan kepuharjo belum terdapat buku 
panduan dan modul bagi kader, ibu hamil, ibu bayi balita dan 
masyarakat(keluarga) terkait gizi seimbang. 

2) Berdasarkan latar belakang permasalah di kalurahan kepuharjo, 
didapatkan  belum optimalnya kader kesehatan, ibu dan masyarakat 
dalam permasalahan pemantauan tumbuh kembang bayi, balita dan 
pemenuhan gizi keluarga dengan menggunakan buku KIA. 

3) Kegiatan pemberdayaan masyarakat ini bertujuan untuk membantu 
meningkatkan cakupan kegiatan yang ada dalam program PIS-PK. 
Cakupan dari kegiatan ini adalah pemberdayaan kader kesehatan, 
pemberdayaan keluarga dan meningkatkan kerjasama dengan aparat 
desa. Sasaran kegiatan ini meliputi kader kesehatan, keluarga (ibu 
hamil dan ibu yang memiliki balita), pihak puskesmas dan aparat desa 
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Kepuharjo, dengan melakuakn Pelatihan Pemenuhan Gizi dan Meal 
Planning bagi keluarga. 

4) Kader kesehatan akan diberdayakan untuk bisa melakukan 
pemantauan tumbuh kembang balita, keluarga akan dilatih untuk bisa 
memenuhi kebutuhan gizi keluarga berdasarkan kearifan lokal yang 
ada dan kerjasama dengan aparat desa dan puskesmas. 

5) Pembentukan Pojok Gizi Desa.
 

c. Lokasi / Map Kegiatan Pengabdian 
Pengabdian masyarakat dilakukan di Kalurahan Kepuharjo Sleman 

Yogyakarta. Peta lokasi pelaksanaan adalah sebagai berikut: 

 
Gambar 1. Denah Lokasi Desa Sasaran 

 

 
Gambar 2. Peta Lokasi  

 
 
3. KAJIAN PUSTAKA 

Peran keluarga khususnya orang tua sangat penting untuk 
mengoptimalkan tumbuh kembang anak. Hubungan antara orangtua dan 
anak sangat penting untuk membangun kepercayaan terhadap orang lain dan 
diri sendiri. Pada masa balita, pertumbuhan dan perkembangan terjadi 
secara cepat. Jika tidak dilakukan pemantauan tumbuh kembang, ketika ada 
masalah yang dialami bisa berdampak pada kehidupan selanjutnya. Sering 
kali orang tua tidak menyadari jika anaknya mengalami gangguan tumbuh 
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kembang. Untuk memantau tumbuh kembang, keluarga dapat 
memanfaatkan buku KIA. Buku KIA merupakan alat untuk mendeteksi secara 
dini adanya gangguan atau masalah kesehatan ibu dan anak, alat komunikasi 
dan penyuluhan dengan informasi yang penting bagi ibu, keluarga dan 
masyarakat mengenai pelayanan, kesehatan ibu dan anak termasuk 
rujukannya dan paket (standar) pelayanan KIA, gizi, imunisasi, dan tumbuh 
kembang balita. Ibu dan anak perlu memiliki catatan yang lengkap sejak ibu 
hamil sampai dengan selesai masa nifas dan anaknya sejak lahir hingga 
berusia 5 (lima) tahun. Pada tahun 2023 buku KIA mengalami beberapa revisi. 
Ada pengelompokan untuk ibu hamil dan anak, sehingga memudahkan ibu 
dan tenaga kesehatan mencarai halaman yang dibutuhkan. Bagian yang 
berkaitan dengan tumbuh kembang anak, ada penambahan sekuensial 
perkembangan sehingga memperkuat peran keluarga dalam pemantauan 
perkembangan anak termasuk cara melakukan stimulasi atau intervensi di 
rumah. 

Pemberdayaan keluarga dimaksudkan untuk menggugah partisipasi 
segenap keluarga dalam berperilaku hidup sehat, mencegah jangan sampai 
sakit, bahkan meningkatkan derajat kesehatannya. Untuk meningkatkan 
komitmen dalam pemanfaatan buku KIA, perlu penguatan terutama 
kelengkapan pengisiannya oleh petugas kesehatan, kader dan orangtua. 
Selain itu juga dibutuhkan kesadaran para ibu (orang tua) untuk menyimpan 
dan selalu membawa buku KIA saat melakukan pemeriksaan di fasilitas 
pelayanan kesehatan. 

Program pemberdayaan masyarakat dalam upaya pemenuhan gizi 
keluarga ini dilakukan dengan kegiatan pembuatan modul gizi dan tumbuh 
kembang anak melalui diskusi kelompok terfokus (FGD) dengan apparat desa 
dan puskesmas, pemberdayaan kader kesehatan untuk pemantauan tumbuh 
kembang anak, pemberdayaan keluarga (ibu hamil dan ibu yang memiliki 
balita) untuk pemenuhan gizi, penyuluhan meal planning dan pemberian 
makanan tambahan bagi ibu hamil dan balita, serta pembentukan pojok gizi 
POJIMADEBEST/ pojok gizi masyarakat desa bebas stunting Kepuharjo dan 
meal planning ditujukan agar masyarakat mampu menyusun menu makanan 
gizi seimbang dengan kearifan lokal yang ada. Melalui inisiasi desa siaga 
stunting ini besar harapan kami agar masyarakat dapat mandiri dalam upaya 
pencegahan stunting di Kalurahan Kepuharjo. 

 
 

4. METODE  
a. Metode yang digunakan dalam pengabdian masyarakat ini adalah dengan 

penyuluhan, demontrasi,role play,pemutaran video, pembuatan 
modul,pembuatan menu makanan, pemberian makan tambahan, 
pemberdayaan, pelatihan pada kader, ibu hamil, ibu bayi balita dan 
masyarakat dan pembentukan pojok gizi di kalurahan kepuharjo. 

b. Jumlah peserta dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah kader, 
ibu hamil, ibu bayi balita, dan masyarakat khusunya keluarga. Dengan 
jumlah peserta kader 30 orang, 30 orang ibu hamil, ibu bayi balita, dan 
masyarakat(keluarga ) sebanyak 40. 

c. Langkah-langka dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat 
untuk 5 kegiatan Program kerja dilaksanakan 5 hari di kantor kalurahan 
kepuharjo, sedangkan untuk pelaksanaan kegiatan pengabdian ini secara 
umum dilaksanakan kurang lebih selama 6 bulan. 
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1) Kegiatan penyusunan buku panduan daa modul, pelatihan kader 
kesehatan, peningkatan pengetahuan, kader,ibu hamil,ibu balita, 
dan masyarakat (keluarga) dalam pemenuhan gizi keluarga. 

Pembuatan modul gizi keluarga dan pemantauan tumbuh 
kembang anak melalui kegiatan diskusi kelompok terfokus/ focus 
group discussion/ FGD dengan Tim PKK, Aparat desa, Bidan, Dosen 
pendamping sebagai berikut: 

a) Melakukan telaah pustaka mengenai gizi keluarga dan 
pemantauan tumbuh kembang anak balita. 

b) Menyusun dan mencetak modul gizi keluarga dan pemantauan 
tumbuh kembang anak balita. 

2) Pelatihan tumbuh kembang bagi kader kesehatan melalui kegiatan 
penyuluhan ceramah, diskusi dan role play mengenai pemantauan 
tumbuh kembang anak balita menggunakan buku KIA akan di ikuti 
oleh 30 orang kader kesehatan yang telah dilakukan sebagai berikut: 
a) Mengukur pengetahuan  (prior knowledge)  peserta dengan  

memberikan kuesioner. 
b) Penyuluhan dengan metode ceramah, memperlihatkan gambar, 

penyecetalan video serta tanya jawab, dan role play. 
c) Mengukur pengetahuan peserta setelah penyuluhan melalui post 

test. Nilai post test diharapkan mengalami peningkatan. 
3) Pelatihan Pemenuhan Gizi    dan Meal Planning bagi keluarga 

Penyuluhan,pelatihan  Meal Planning bagi kader, ibu hamil, ibu 
balita dan masyarakat (keluarga) sebanyak 40 orang yang telah 
terlaksana dengan kegiatan sebagai berikut: 
a) Mengukur pengetahuan (prior knowledge) peserta dengan 

memberikan kuesioner. 
b) Penyuluhan dengan metode ceramah, memperlihatkan gambar 

serta tanya jawab dan pemutaran video serta simulasi. 
c) Mengukur pengetahuan peserta setelah penyuluhan melalui post 

test. Nilai post test diharapkan mengalami peningkatan. 
4) Membuat dan Pemberian Makanan tambahan berdasarkan kearifan 

local pada ibu bayi balita sebanyak 30 orang yang telah terlaksana 
dengan kegiatan sebagai berikut : 
a) Mengukur pengetahuan (prior knowledge) peserta dengan 

memberikan kuesioner. 
b) Penyuluhan dengan metode ceramah, memperlihatkan gambar 

serta tanya jawab dan pemutaran video serta simulasi. 
c) Mengukur pengetahuan peserta setelah penyuluhan melalui post 

test. Nilai post test diharapkan mengalami peningkatan. 
5) Pembentukan Pojok  Gizi, terbentuknya pojok gizi masyarakat desa 

bebas stunting (POJIMADEBEST) yang melibatkan Kelurahan, ketua  
Tim PKK, bidan, kader dan masyarakat di kalurahan kepuharjo. 

 
 
5. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil 
Tahapan kegiatan pengabdian masyarakat ini terdiri dari 5 kegiatan 

yaitu pembuatan buku panduan dan modul, pelatihan kader kesehatan, 
peningkatan pengetahuan, sikap dan perilaku masyarakat dalam 
pemenuhan gizi keluarga, penyuluhan mengenai penyusunan meal 



Tahun 
2024 

[JURNAL KREATIVITAS PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (PKM), P-ISSN:  
2615-0921 E-ISSN: 2622-6030 VOLUME 7 NOMOR 1 TAHUN  2024] HAL 458-472 

 

464 
 

planning bagi ibu hamil dan balita sesuai kearifan lokal, dan pembentukan 
pojok gizi masyarakat. 
a) Penyusunan Buku Panduan Pojimadebest 

Kegiatan penyusun buku panduan Pojimadebest diawali FGD 
dengan dosen pendamping, Ketua Tim PKK, Pak Carik,Tenaga 
Kesehatan dan Kader. Selanjutnya Melakukan diskusi terkait materi 
yang akan dituliskan pada buku pandaun tersebut.Kegiatan ini 
dilaksanakan sesuai dengan jadwal yang disusun oleh  tim pengabdian 
masyarakat.Kegiatan ini dilakukan melalui pemaparan materi dengan 
konsultasi, FGD dan pemaparan materi. Modul telah tersusun, Tercetak 
dan diberikan pada kader di kalurahan Kepuharjo.Penyusunan buku 
panduan pojimadebest dibuktikan dengan  salah satu gambar berikut: 

 

 
Gambar 3. Konsultasi terkait Penyusunan Buku Panduan 

POJIMADEBEST dengan Ketua Tim PKK 
 

b) Pelatihan Pemantauan Tumbuh Kembang bagi kader 
Kegiatan pelatihan pengukuran tumbuh kembang bagi kader 

diawali dengan penyuluhan mengenai stunting dan dilanjutkan dengan 
pemberian informasi mengenai tumbuh kembang bayi balita dengan 
menggunakan buku KIA. Kegiatan ini dilakukan pada kader posyandu 
Kalurahan Kepuharjo. Kegiatan dilaksanakan sesuai dengan jadwal 
yang disusun oleh tim pengabdian masyarakat. Tahapan awal sebelum 
kegiatan berlangsung, peserta diarahkan untuk melakukan registrasi 
terlebih dahulu. Ketika melakukan registrasi tersebut, peserta 
diberikan lembar pretest guna mengukur pengetahuan peserta 
mengenai pengukuran penilaian stunting. Kegiatan ini dilakukan 
melalui pemaparan materi dengan presentasi materi, FGD, dan 
demonstrasi. Dalam pelaksanaan Pelatihan terdapat tanya jawab dan 
proses stimulus yang dilakukan oleh tim pengabdi. Berdasarkan hasil 
pre-post test didapatkan kenaikan skor yang menunjukkan bahwa 
terdapat peningkatan pengetahuan kader mengenai pemantauan 
tumbuh kembang bagi bayi balita pada kader. 
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Grafik 1. Hasil pre test dan post test pelatihan pemantauan tumbuh 
kembang bagi kader 

 
Berdasarkan grafik 1 di atas, didapatkan peningkatan 

pengetahuan kader mengenai pengukuran standar penilaian stunting 
dari hasil pre test dengan rata-rata 60 dan hasil post test dengan rata-
rata 85 sehinggga kenaikan sebesar 25. 85% kader telah memiliki 
pengetahuan dan keterampilan  yang sama dalam melakukan 
pemantauan tumbuh kembang  anak dengan menggunakan buku KIA. 
Hanya saja masih terbatas dan belum update terkait Buku KIA tahun 
2023 yang disediakan di Kalurahan Kepuharjo.Bukti pelaksanaan 
kegiatan dapat dilihat pada gambar dibawah ini. 

 

 
 

Gambar 4. Menjelaskan materi pemantauan tumbuh kembang bagi 
kader 

 
c) Pelatihan Pemenuhan Gizi    dan Meal Planning bagi keluarga,  

Kegiatan pelatihan pemenuhan gizi dan meal planning bagi 
keluarga, kader diawali dengan penyuluhan mengenai pemenuhan gizi 
stunting dan dilanjutkan dengan pemberian informasi mengenai 
pemenuhan gizi dan meal planning bagi keluarga (masyarakat). 
Kegiatan ini dilakukan pada ibu hamil, ibu bayi balita dan kader 
posyandu Kalurahan Kepuharjo. Kegiatan dilaksanakan sesuai dengan 
jadwal yang disusun oleh tim pengabdian masyarakat. Tahapan awal 
sebelum kegiatan berlangsung, peserta diarahkan untuk melakukan 
registrasi terlebih dahulu. Ketika melakukan registrasi tersebut, 
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peserta diberikan lembar pretest guna mengukur pengetahuan peserta 
mengenai pengukuran penilaian stunting.  

Kegiatan ini dilakukan melalui pemaparan materi dengan praktek 
masak terkait persiapan menu gizi seimbang bagi ibu hamil, ibu balita, 
masyarakat (keluarga), presentasi materi dan demonstrasi memasak 
bersama. Dalam pelaksanaan Pelatihan terdapat tanya jawab dan 
proses stimulus yang dilakukan oleh tim pengabdi. Berdasarkan hasil 
pre-post test didapatkan kenaikan skor yang menunjukkan bahwa 
terdapat peningkatan pengetahuan kader mengenai pemenuhan gizi 
dan meal planning bagi keluarga.100% kader, ibu hamil, ibu bayi dan 
balita, masyarakat(keluarga) untuk tingkat pengetahuan dan 
ketrampilan dalam pembuatan meal planning dan pemenuhan gizi 
seimbang sudah sesuai dengan karakter keluarga berdasarkan kearifan 
lokal yang ada di kalurahan kepuharjo. Berikut dokumentasi kegiatan 
masak bersama Ketua Tim PKK, Kader, Ibu hamil, ibu bayi balita dan 
kader. 

 

 
 

Gambar 5. Mahasiswa bersama Ketua Tim PKK, Kader, dan Masyarakat 
membuat menu makanan pemenuhan gizi dan meal planning bagi 

keluarga 
 

d) Membuat dan Pemberian Makanan tambahan berdasarkan kearifan 
lokal 

Pelaksanaan pembuatan dan pemberian makanan tambahan 
berdasarkan kearifan lokal bagi bayi balita dilaksanakan sesuai dengan 
jadwal pelaksanaan pengabdian masyarakat, dihadiri sebanyak 30 ibu 
yang memiliki bayi balita, dengan membuat makanan bubur dari ubi 
unggu, sebelum pelaksanaan kegiatan dilakukan pelaksanaan 
penyampain materi terkait menu makanan berdasarkan kearifan lokal 
dan pemutaran video cara pembuatan bubur unggu. 100% ibu bayi 
balita mengetahui dan dapat menyiapkan menu makanan sesuai 
pedoman gizi       seimbang pada ibu bayi dan balita. Berikut gambar 
kegiatan membuat dan pemberian makanan tambahan berdasarkan 
kearifan lokal. 
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Gambar 6. Foto bersama dengan Ketua Tim PKK, Kader dan Ibu bayi 
balita 

 
e) Pembentukan Pojok  Gizi 

Pemberdayaan Masyarakat dalam upaya pemenuhan gizi 
masyarakat ini memiliki tujuan memberdayakan masyarakat yaitu 
kader kesehatan dan keluarga  untuk meningkatkan cakupan program 
Indonesia sehat dengan pendekatan keluarga. Setelah program 
pengabdian masyarakat terlaksana tujuan akhir pengabdian ini adalah 
terbentuknya Pojok Gizi di kalurahan kepuharjo. 

Penempatan untuk ruang pojok gizi masyarakat desa bebas 
stunting (POJIMADEBEST) untuk masyarakat kalurahan kepuharjo, 
telah di siapkan pada ruang PKK kalurahan. 

 

 
 

Gambar 7. Ruang Pojok Gizi 
 

b. Pembahasan 
Pemberdayaan masyarakat dalam pemenuhan gizi keluarga ini 

sangat penting dengan sasaran keluarga dan kader. Kader kesehatan 
merupakan bagian dari masyarakat yang membantu program kesehatan 
pemerintah. Kader dapat dilatih untuk dapat membantu masyarakat 
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berperilaku hidup sehat sehingga dapat meningkatkan status kesehatan 
masyarakat termasuk mengenai gizi seimbang dalam 1000 hari pertama 
kehidupan. Hasil penelitian Astuti dkk (2020) menyatakan bahwa gerakan 
pencegahan stunting melalui pelatihan meningkatkan pengetahuan kader 
posyandu dapat meningkatkan pemberdayaan masyarakat. 

Gizi seimbang adalah merupakan suatu susunan bahan pangan untuk 
sehari-hari yang banyak mengandung zat gizi dalam jenis dan jumlah 
sesuai dengan kebutuhan tubuh,guna memperhatikan prinsip 
keanekaragaman pangan, aktivitas fisik, perilaku hidup bersih, sehat dan 
mempertahankan berat badan normal untuk mencegah masalah gizi 
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2010). Gizi seimbang 
mengandung komponen-komponen yang lebih kurang sama, yaitu cukup 
secara kuantitas, cukup secara kualitas, mengandung berbagai zat gizi 
(karbohidrat, lemak, protein, vitamin, air dan mineral) yang diperlukan 
tubuh untuk tumbuh (pada anakanak), untuk menjaga kesehatan dan 
untuk melakukan aktivitas dan fungsi kehidupan sehari-hari (bagi semua 
kelompok umur dan fisiologis), serta menyimpan zat gizi untuk mencukupi 
kebutuhan tubuh saat konsumsi makanan tidak mengandung zat gizi yang 
dibutuhkan (Maryam, 2021). 

Gizi seimbang sangat penting dalam menjaga kesehatan, 
meningkatkan kualitas hidup, memperpanjang usia dan mencegah 
penyakit. Untuk memenuhi asupan gizi seimbang sebaiknya mengkonsumsi 
makanan pokok seperti lauk pauk, sayur, buah, dan susu. Selain itu juga 
harus menghindari konsumsi gula berlebih, makanan tinggi lemak jenuh, 
garam berlebih, dan zat adiktif. Dalam mengikuti pola gizi seimbang 
dalam memenuhi kebutuhan nutrisi harian dapat menjaga keseimbangan 
energi dalam tubuh(Kemenkes RI, 2014). 

Gizi seimbang mempunyai prinsip berupa empat pilar gizi seimbang, 
diantaranya adalah mengonsumsi makanan beragam, membiasakan hidup 
bersih dan sehat, melakukan aktivitas fisik dan mempertahankan dan 
memantau berat badan normal. Keberagaman makanan adalah 
anekaragam kelompok pangan yang terdiri dari makanan pokok, lauk 
pauk, sayuran dan buah-buahan dan air serta beranekaragam dalam setiap 
kelompok pangan (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2014). 

Salah satu cara untuk memenuhi gizi di desa Kepuharjo adalah 
dengan memanfaatkan bahan pangan lokal. Bahan pangan lokal adalah 
bahan pangan yang berasal dari tanaman atau hewan yang tumbuh dan 
berkembang di daerah setempat. Bahan pangan lokal memiliki beberapa 
keunggulan, antara lain: 

a. Bahan pangan lokal lebih segar, sehat, dan bergizi karena tidak 
mengandung bahan pengawet, pewarna, atau perasa buatan. 

b. Bahan pangan lokal lebih murah, mudah, dan terjangkau karena tidak 
memerlukan biaya transportasi, penyimpanan, atau pengemasan 
yang tinggi. 

c. Bahan pangan lokal lebih ramah lingkungan karena tidak 
menimbulkan polusi udara, tanah, atau air akibat penggunaan 
pestisida, pupuk kimia, atau bahan kimia lainnya. 

d. Bahan pangan lokal lebih beragam dan kaya akan rasa karena 
mengikuti musim dan kondisi alam setempat. 

Komponen gizi seimbang merupakan kumpulan dari zat gizi baik 
jumlah maupun jenis yang sesuai dengan kebutuhan dan umur seseorang. 
Zat gizi atau nutrient adalah ikatan kimia yang diperlukan untuk 
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melakukan fungsinya, yaitu menghasilkan energi, membangun dan 
memelihara jaringan, serta mengatur proses-proses kehidupan. Makanan 
atau pangan merupakan bahan-bahan selain obat yang mengandung zat-
zat gizi dan atau unsur-unsur ikatan kimia yang dapat diubah menjadi zat 
gizi oleh tubuh yang berguna bila dimasukkan ke dalam tubuh. Komponen 
zat gizi seimbang berupa karbohidrat, lemak, protein, vitamin, air dan 
mineral (Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2014; Ayuningtyas 
dkk, 2021). 

Menurut Undang-Undang Nomor 10 tahun 1992 tentang 
Perkembangan Kependudukan dan Pembangunan Keluarga Sejahtera, 
keluarga adalah unit terkecil dalam masyarakat yang terdiri dari suami-
isteri, atau suami-isteri dan anaknya, atau ayah dan anaknya, atau ibu 
dan anaknya. Setiap anggota keluarga mempunyai peran dan 
kedudukannya masing-masing, termasuk Ibu. Ibu mempunyai peranan 
penting dalam mendukung suasana keluarga yang berkualitas (Depkes RI, 
2010).  

Peran dan kedudukan ibu dalam menjaga kualitas keluarga 
mencakup aspek pendidikan, kesehatan, ekonomi, sosial budaya, 
kemandirian keluarga, dan mental spiritual serta nilai-nilai agama yang 
merupakan dasar untuk mencapai keluarga sejahtera. Pada aspek 
kesehatan, ibu berperan dan berkedudukan sebagai pengawas, pendidik, 
dan pemberi pelayanan serta pemberi contoh hidup sehat dalam bentuk 
promotif dan preventif maupun persuasif. Ibu juga berperan penting 
dalam pelaksanaan kesehatan berbasis keluarga yang diantaranya adalah 
pemberian pola asuh anak yang baik, pola makan dan nutrisi secara tepat 
dan seimbang, dan pemantauan perkembangan dan pertumbuhan anak 
serta pencegahan dari berbagai gangguan atau masalah kesehatan di 
keluarga (Kemenkes RI, 2017, Maryam, 2010). Oleh karena itu setiap ibu 
wajib memahami mengenai gizi sehat dalam 1000 hari pertama kehidupan 
(hamil sampai dengan anak berusia 2 tahun) dalam pencegahan stunting. 

Hasil studi yang dilakukan Solechah & Fitriahadi (2017) pada ibu 
balita stunting yang ada di wilayah kerja Puskesmas Jetis Yogyakarta 
menyatakan bahwa penyebab stunting disebabkan karena kurangnya 
pengetahuan keluarga mengenai stunting dan gizi seimbang pada anak, 
pola asuh keluarga yang belum baik, asupan makan anak yang rendah, 
kurangnya promosi kesehatan dan belum optimalnya peran kader 
kesehatan dalam membantu masyarakat terkait gizi seimbang bagi anak 
dan ibu hamil.  

Posyandu adalah program puskesmas yang berhubungan dengan 
program gizi dan KIA. Posyandu dilaksanakan setiap bulan sekali dengan 
beberapa kegiatan rutin Posyandu antara lain menyangkut KIA dan gizi 
melalui Imunisasi, KB, Pemeriksaan Ibu hamil, promosi kesehatan, 
pemberian makanan tambahan, penimbangan berat badan dan 
pengukuran tinggi badan balita serta memantau tumbuh kembang anak 
melalui buku KIA. Posyandu memiliki kader-kader yang melakukan 
pendataan, pencatatan dan promosi tentang kegiatan Posyandu sehingga 
masyarakat ikut serta dalam kegiatan Posyandu. 

Pada program gizi dan KIA para kader berperan serta dalam 
pemantauan tumbuh kembang anak dan ibu hamil di wilayah kerjanya 
sehingga Puskesmas mendapatkan sasaran yang tepat untuk pencapaian 
target pelayanan kesehatan. Para kader merupakan masyarakat yang 
dengan sukarela membantu terlaksananya posyandu dibawah bimbingan 
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Puskesmas dalam hal ini adalah petugas Posyandu. Hasil pencatatan hasil 
pemantauan tumbuh kembang setiap anak setiap bulannya akan bisa 
mendeteksi dini adanya gangguan tumbuh kembang anak seperti stunting, 
sehingga kader yang berdaya merupakan unsur penunjang penting dalam 
menyukseskan program pemerintah dalam menanggulangi dan mencegah 
stunting. 

Kalurahan Kepuharjo memiliki sarana dan prasarana yang memadahi 
untuk warganya, hal ini dibuktikan dengan disediakannya fasilitas umum 
seperti gedung pertemuan, ruang olahraga, masjid, playgroup dan hunian 
tetap sesuai standar. Sarana dan prasarana tersebut sangat potensial 
untuk dimanfaatkan sebagai upaya peningkatan masyarakat melalui 
penyusun buku panduan dan modul, pelatihan pemantauan tumbuh 
kembang bayi balita bagi kader, pemenuhan gizi dan meal planning bagi 
masyarakat (keluarga), Membuat dan Pemberian Makanan tambahan 
berdasarkan kearifan local dan pembentukan pojok gizi. 

 
 
6. KESIMPULAN  

a) Penyusunan Buku Panduan Pojimadebest, Modul telah tersusun, 
Tercetak dan diberikan pada kader di kalurahan Kepuharjo. 

b) Pelatihan Pemantauan Tumbuh Kembang bagi kader, 100% kader telah 
memiliki pengetahuan dan keterampilan yang sama dalam melakukan 
pemantauan tumbuh kembang  anak dengan menggunakan buku KIA. Hanya 
saja masih terbatas dan belum update terkait Buku KIA tahun 2023 yang 
disediakan di Kalurahan Kepuharjo. 

c) Pelatihan Pemenuhan Gizi    dan Meal Planning bagi keluarga, 100% 
kader, ibu hamil, ibu bayi dan balita, masyarakat(keluarga) untuk tingkat 
pengetahuan dan ketrampilan dalam pembuatan meal planning dan 
pemenuhan gizi seimbang sudah sesuai dengan karakter keluarga 
berdasarkan kearifan lokal yang ada di kalurahan kepuharjo. 

d) Membuat dan Pemberian Makanan tambahan berdasarkan kearifan 
lokal, 100% kader mengetahui dan dapat menyiapkan menu makanan 
sesuai pedoman gizi seimbang. 

e) Pembentukan Pojok  Gizi, telah Terbentuknya Pojok Gizi Masyarakat 
Desa Bebas Stunting (POJIMADEBEST) sebagai media pemberian informasi 
mengenai gizi dalam mencegah stunting di kalurahan kepuharjo. 

 
SARAN 
a) Pemberdayaan masyarakat ini perlu dilakukan secara kontinyu kepada 

kader kesehatan dan masyarakat sebagai upaya memenuhi kebutuhan gizi 
keluarga. 

b) Pendidikan kesehatan kepada masyarakat sebaiknya dilakukan secara 
rutin dan berkesinambungan. 

c) Pembentukan pojok gizi perlu pemeliharaan secara berkesinambungan 
oleh masyarakat desa kalurahan kepuharjo dibantu dengan aparat desa 
kalurahan kepuharjo. 
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