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Abstract:

Stunting remains a significant public health problem in Indonesia, including in Aceh Barat Daya
Regency. Kuta Bakdrien Village, Tangan-Tangan District, is one of the areas with a high
prevalence of stunting. This community service activity aims to describe stunting prevention
efforts in toddlers through the optimization of Posyandu roles and nutrition education. The
method used was Field Study Practice (PBL) with a participatory approach, including in-depth
interviews with health cadres, village officials, and midwives, as well as secondary data
collection from MCH books and Posyandu registers. Identification results showed that the
prevalence of stunting and undernutrition in toddlers in Kuta Bakdrien Village is still high,
caused by economic factors, suboptimal growth monitoring data, non-standard feeding
practices, low maternal knowledge about toddler nutrition, and low Posyandu participation. A
nutrition education intervention was implemented involving parents and *Posyandu*
volunteers, utilizing master data charts, banners, and educational videos. Evaluation using the
CIPP Model (Context, Input, Process, Product) showed that the intervention was implemented
according to plan with improved participant understanding. It is recommended to strengthen
village budget allocation for nutrition programs, periodic cadre training, electronic data
integration, and further research with quasi-experimental design and long-term follow-up.

Keywords:
community service, nutrition education, osyandu, stunting prevention, toddler nutritional
status

Abstrak:

Stunting masih menjadi permasalahan kesehatan masyarakat yang signifikan di Indonesia,
termasuk di Kabupaten Aceh Barat Daya. Desa Kuta Bakdrien, Kecamatan Tangan-Tangan,
merupakan salah satu wilayah yang mencatat prevalensi stunting tinggi. Penelitian ini bertujuan
untuk mendeskripsikan upaya pencegahan stunting pada balita melalui optimalisasi peran
Posyandu dan edukasi gizi. Metode yang digunakan adalah Praktik Belajar Lapangan (PBL)
dengan pendekatan partisipatif, meliputi wawancara mendalam dengan kader kesehatan,
aparatur desa, dan bidan, serta pengumpulan data sekunder dari buku KIA dan register
Posyandu. Hasil identifikasi menunjukkan bahwa prevalensi stunting dan gizi kurang pada balita
di Desa Kuta Bakdrien masih tinggi, disebabkan oleh faktor ekonomi, pemantauan data
pertumbuhan yang belum optimal, praktik pemberian makanan yang tidak sesuai standar,
rendahnya pengetahuan ibu tentang gizi balita, dan rendahnya partisipasi Posyandu. Intervensi
berupa edukasi gizi langsung dilaksanakan dengan melibatkan orang tua balita dan kader
Posyandu melalui media master data, banner dan video edukasi. Evaluasi menggunakan Model
CIPP (Context, Input, Process, Product) menunjukkan pelaksanaan intervensi berjalan sesuai
rencana dengan peningkatan pemahaman peserta. Disarankan adanya penguatan anggaran
desa untuk program gizi, pelatihan berkala kader, integrasi data elektronik, serta penelitian
lanjutan dengan desain kuasi-eksperimen dan follow-up jangka panjang.
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PENDAHULUAN

Status gizi anak merupakan aspek penting dalam mendukung pertumbuhan dan
perkembangan yang optimal. Permasalahan malnutrisi pada anak merupakan masalah
kesehatan global dan menjadi salah satu faktor risiko kematian anak. Pemenuhan kebutuhan
gizi yang tepat diperlukan untuk mendukung proses pertumbuhan dan perkembangan anak serta
mencegah berbagai gangguan kesehatan (Prasetyo dkk., 2023).

Berdasarkan hasil Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) 2024, prevalensi stunting nasional
mengalami penurunan dari 21,5% pada tahun 2023 menjadi 19,8% pada tahun 2024. Capaian
tersebut telah melampaui target nasional tahun 2024 sebesar 20,1%. Meskipun demikian, angka
tersebut masih menunjukkan bahwa permasalahan stunting di Indonesia perlu mendapatkan
perhatian berkelanjutan, terutama untuk mencapai target nasional sebesar 14,2% pada tahun
2029. Pada tingkat global, WHO menargetkan penurunan jumlah anak balita yang mengalami
stunting sebesar 40% dari baseline tahun 2012. (Kemenkes RI, 2025;). Meskipun secara
nasional terjadi penurunan, disparitas antarwilayah masih sangat tinggi. Beberapa provinsi
masih menghadapi tantangan besar, seperti Nusa Tenggara Timur (37%), Sulawesi Barat
(35,4%), dan Papua Barat Daya (30,5%) (Kemenkes RI, 2025).

Kabupaten Aceh Barat Daya (Abdya) merupakan salah satu daerah yang mengalami
masalah gizi balita yang cukup serius. Provinsi Aceh secara umum masih tergolong dalam
kategori prevalensi stunting tinggi dan berada di atas rata-rata nasional, dengan Kabupaten
Aceh Barat Daya termasuk salah satu wilayah yang secara historis mencatat prevalensi tinggi
(Kemenkes RI, 2025). Meskipun data terbaru menunjukkan adanya penurunan, upaya preventif
dan edukatif di tingkat masyarakat, khususnya di tingkat desa, masih sangat diperlukan untuk
mempertahankan dan mempercepat tren penurunan stunting (Sufri dkk., 2023)

Desa Kuta Bakdrien merupakan salah satu gampong yang berada di Kecamatan Tangan-
Tangan, Kabupaten Aceh Barat Daya, Provinsi Aceh. Sebagai bagian dari wilayah yang pernah
mencatat prevalensi stunting sangat tinggi, masyarakat di desa ini memerlukan intervensi gizi
yang terarah dan berkelanjutan. (Mistry dkk., 2019; Qoni’ Zahira Utami, n.d.). Studi di
Bangladesh juga membuktikan bahwa maternal nutrition counselling secara face-to-face
berhubungan signifikan dengan penurunan prevalensi stunting dan peningkatan praktik
pemberian makanan optimal (IYCF) ((Mistry dkk., 2019)

Dengan mempertimbangkan urgensi penurunan stunting, disparitas data di wilayah Aceh
Barat Daya, serta bukti ilmiah mengenai efektivitas penyuluhan gizi langsung, maka diperlukan
sebuah kegiatan edukasi yang terarah di Desa Kuta Bakdrien. Kegiatan ini diharapkan dapat
menjadi salah satu upaya konkret dalam percepatan penurunan stunting dan perbaikan status
gizi balita di tingkat komunitas.

METODE PELAKSANAAN
Penelitian ini merupakan studi deskriptif dengan pendekatan kualitatif yang dilaksanakan
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dalam rangka Praktik Belajar Lapangan (PBL II) di Desa Kuta Bakdrien, Kecamatan Tangan-
Tangan, Kabupaten Aceh Barat Daya, pada tahun 2026. Desa ini dipilih berdasarkan data historis
yang menunjukkan prevalensi stunting yang tinggi dan kebutuhan intervensi gizi yang
mendesak.

Alur Proses Kegiatan
Pengabdian kepada Masyarakat (PBL) di Gampong Kuta Bakdrien
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Gambar 1. Alur Proses Kegiatan

Pengumpulan data dilakukan dengan berbagai cara, yaitu: (1) wawancara mendalam
dengan kader Posyandu, aparatur desa, dan bidan desa; (2) pengumpulan data sekunder dari
buku KIA (Kesehatan Ibu dan Anak), register Posyandu, dan profil desa tahun 2024-2025; serta
(3) observasi partisipatif selama kegiatan Posyandu dan intervensi edukasi. Subjek penelitian
meliputi orang tua (khususnya ibu) yang memiliki anak balita (0-59 bulan), kader Posyandu,
dan aparatur desa.

Analisis masalah dilakukan dengan pendekatan fishbone diagram untuk mengidentifikasi
akar masalah status gizi balita. Penentuan prioritas masalah didasarkan pada kriteria urgensi,
prevalensi, dan kemampuan untuk diintervensi. Intervensi utama berupa edukasi pentingnya
status gizi pada balita melalui media penyuluhan langsung (face-to-face nutrition counseling)
yang mencakup materi tentang status gizi balita, 1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK), praktik
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pemberian makanan optimal (ASI eksklusif, MPASI TATAR, variasi menu), serta pemantauan
pertumbuhan melalui Posyandu.

Evaluasi kegiatan mengadopsi Model Evaluasi CIPP (Context, Input, Process, Product) yang
dikembangkan oleh Stufflebeam (2003). Evaluasi konteks dilakukan untuk memahami kondisi
awal dan kebutuhan masyarakat; evaluasi input untuk menilai kesiapan sumber daya; evaluasi
proses untuk memantau pelaksanaan kegiatan; dan evaluasi produk untuk mengukur
pencapaian tujuan (Triana Sari dkk., 2023). Instrumen evaluasi meliputi format wawancara

follow-up, formulir pemantauan data Posyandu, dan lembar check-list distribusi media edukasi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
HASIL
1. Profil wilayah

Desa Kuta Bak Drien terletak di wilayah administratif Kemukiman Tangan-Tangan
Rayeek, Kecamatan Tangan-Tangan, Kabupaten Aceh Barat Daya, Provinsi Aceh. Secara
geografis, desa ini berada pada posisi dataran rendah dan dataran tinggi dengan
ketinggian tanah rata-rata 3,80 meter di atas permukaan laut. Luas wilayahnya mencapai
+£751 hektar dengan pemanfaatan lahan didominasi oleh persawahan (332 hektar) dan
perkebunan (361 hektar). Berdasarkan data kependudukan tahun 2024-2025, jumlah
penduduk Desa Kuta Bak Drien tercatat sebanyak 1.636 jiwa yang tersusun dari 382
Kepala Keluarga (KK), terbagi dalam tiga dusun: Mata-Ie, Sinar Baru, dan Purnama.

Dari sektor ekonomi, masyarakat Desa Kuta Bak Drien mengandalkan sektor
pertanian sebagai tulang punggung perekonomiannya. Namun demikian, sebagian besar
masyarakat bekerja sebagai petani dan nelayan dengan penghasilan yang tidak menentu
dan relatif rendah. Kondisi ekonomi yang terbatas mempengaruhi kemampuan keluarga
dalam membeli bahan pangan bergizi, terutama protein hewani. Selain itu, terdapat
kerusakan infrastruktur irigasi sepanjang 1.500 meter yang dapat mengancam
produktivitas pertanian dan memicu banjir, terutama di Dusun Mata-Ie.

2. Identifikasi dan Analisis masalah

Identifikasi masalah dilakukan melalui wawancara mendalam dengan kader
Posyandu, aparatur desa, dan bidan desa, serta pengumpulan data sekunder. Hasil
wawancara dengan kader Posyandu mengungkapkan bahwa masalah gizi balita masih
menjadi isu utama di desa ini. Sebagian balita mengalami masalah gizi kurang dan
stunting. Beberapa kendala yang dihadapi kader antara lain kurangnya kesadaran ibu
untuk membawa anaknya ke Posyandu secara rutin, keterbatasan sarana dan prasarana
Posyandu, serta minimnya pengetahuan ibu mengenai pentingnya pemantauan
pertumbuhan anak.

Data dari catatan Posyandu menunjukkan bahwa cakupan penimbangan balita di
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Desa Kuta Bakdrien belum mencapai target nasional yaitu 85%. Terdapat balita yang tidak
pernah ditimbang selama beberapa bulan berturut-turut. Data antropometri
menunjukkan adanya balita dengan status gizi kurang dan stunting yang belum
mendapatkan tindak lanjut secara optimal. Dari 74 balita yang terdaftar di Posyandu,
hanya 49 balita yang datanya lengkap. Hasil pemetaan status gizi menunjukkan bahwa
77,6% balita mengalami stunting (TB/U), 73,5% mengalami underweight (BB/U), dan
14,3% mengalami wasting (BB/TB). Secara keseluruhan, hampir 86% anak (42 dari 49)
memiliki masalah gizi pada setidaknya satu indikator.

3. Analisis Penyebab Masalah

Analisis penyebab masalah menggunakan fishbone diagram mengidentifikasi lima
faktor utama penyebab status gizi balita buruk di Desa Kuta Bakdrien. Pertama, faktor
ekonomi: sebagian besar masyarakat memiliki mata pencaharian sebagai petani dan
nelayan dengan penghasilan tidak menentu, sehingga menu makanan keluarga
didominasi oleh karbohidrat dengan lauk yang sederhana dan kurang variasi. Penelitian
menunjukkan bahwa status ekonomi keluarga berhubungan signifikan dengan kejadian
stunting pada balita (Sinaga dkk., 2026). Kedua, pemantauan data belum optimal:
catatan pertumbuhan di buku KIA banyak yang tidak lengkap, data Posyandu belum
terintegrasi dengan sistem elektronik, dan kader belum sepenuhnya terlatih dalam
penggunaan alat antropometri.

Ketiga, pemberian makanan tidak tepat: ditemukan praktik pemberian MPASI yang
terlalu dini atau terlambat, tekstur makanan yang terlalu cair, kurangnya variasi menu
dan kandungan protein hewani, serta pemberian makanan tinggi gula dan lemak seperti
jajanan. Keempat, kurangnya kesadaran ibu: sebagian ibu belum memahami konsep
1000 HPK, menganggap anak gemuk adalah anak sehat, dan minim pengetahuan
tentang cara mempersiapkan MPASI yang bergizi. Tingkat pendidikan ibu yang umumnya
rendah menjadi salah satu faktor dominan yang mempengaruhi kejadian stunting,
dengan nilai OR paling besar (OR=10,7) (Laksono dkk., 2022). Kelima, partisipasi
Posyandu rendah: disebabkan oleh jarak tempat tinggal yang jauh, kesibukan ibu,
kurangnya pemahaman tentang manfaat Posyandu, dan anggapan bahwa anak di atas 9
bulan yang sudah mendapat imunisasi lengkap tidak perlu lagi dibawa ke Posyandu.
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FAKTOR PEMANTAUAN
EKONOMI DATA

- Penghasilan tidak menentu - Buku KIA tidak lengkap
« Tidak mampu beli protein

- Akses layanan kesehatan terbatas

MASALAH

Status Gizi

Balita Buruk

PEMBERIAN KESADARAN PARTISIPASI
MAKANAN 1BU POSYANDU

« MPASI tidak tepat waktu & tekstur - Tidak paham 1000 HPK - Jarak jauh & kesibukan ibu
= Kurang variasi menu & protein - Anggap gemuk = sehat - Kurangnya pemahaman manfaat

« Banyak jajanan tinggi gula/lemak - Pendidikan ibu umumnya rendah - Anak >9 bulan dianggap tidak perlu

ber: Hasil Analisis Bat

ambar 2. Fishbone

Intervensi dan Pelaksanaan Program

Berdasarkan analisis masalah, ditetapkan intervensi utama berupa edukasi
pentingnya status gizi pada balita melalui media penyuluhan langsung (face-to-face
nutrition counseling). Pemilihan intervensi ini didasarkan pada pertimbangan bahwa
penyuluhan langsung merupakan cara yang paling ampuh untuk meningkatkan
pengetahuan dan mengubah perilaku ibu balita, terutama di wilayah dengan tingkat
pendidikan dan literasi kesehatan yang rendah (Mistry dkk., 2019; Utami, 2024). Sasaran
utama intervensi adalah orang tua (khususnya ibu) yang memiliki anak balita (0-59

Status Gizi Balita
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iswa PBL 2 di Posyandu

Gambar 4. F;artisipasi aés

Tahap persiapan mencakup koordinasi awal dengan Geuchik (Kepala Desa), kader
Posyandu, dan bidan desa; pengumpulan data dan identifikasi masalah;
penyusunan rencana intervensi berdasarkan faktor penyebab; penyiapan materi dan
media edukasi (bahan penyuluhan, video edukasi, banner, dan master data); serta
penjadwalan kegiatan bersama kader Posyandu agar intervensi dapat dilaksanakan pada
jadwal Posyandu bulanan. Tahap pelaksanaan dilakukan di Balai Pemuda Desa Kuta
Bakdrien dan lokasi Posyandu dengan materi: (1) pengertian status gizi dan pentingnya
1000 HPK; (2) tanda-tanda gizi kurang dan stunting; (3) praktik pemberian makanan
optimal (ASI eksklusif, MPASI TATAR, variasi menu bergizi); (4) kebersihan dan
keamanan pangan; serta (5) pentingnya pemantauan pertumbuhan melalui Posyandu
dan cara membaca buku KIA.

5. Intervensi dan Pelaksanaan Program

Evaluasi kegiatan menggunakan Model CIPP menunjukkan bahwa pelaksanaan
intervensi berjalan sesuai dengan rencana. Dari aspek konteks, kondisi awal masyarakat
menunjukkan tingkat pengetahuan gizi yang rendah dan prevalensi stunting yang tinggi,
sehingga intervensi edukasi sangat relevan. Dari aspek input, sumber daya mahasiswa
PBL, materi edukasi, dan dukungan aparatur desa serta Puskesmas telah memadai. Dari
aspek proses, partisipasi orang tua balita dalam kegiatan edukasi cukup baik, terlihat
dari antusiasme peserta dalam sesi diskusi dan tanya jawab. Distribusi media edukasi
berupa banner dan video edukasi berupa animasi telah berhasil dilakukan kepada seluruh
peserta sebagai panduan praktis di rumah.

Dari aspek produk, hasil wawancara dan observasi menunjukkan adanya
peningkatan pemahaman peserta mengenai status gizi balita, pentingnya 1000 HPK,
serta praktik pemberian makanan yang benar setelah mengikuti penyuluhan. Meskipun
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demikian, untuk mengukur perubahan perilaku dan status gizi balita secara objektif,
diperlukan follow-up jangka panjang (minimal 3-6 bulan) dengan desain kuasi-
eksperimen yang melibatkan kelompok kontrol, sebagaimana direkomendasikan dalam
literatur (Maryati dkk., 2022).

PEMBAHASAN

Temuan penelitian ini sejalan dengan studi (Beatty dkk., 2024) yang menunjukkan
bahwa community-based initiative berhubungan signifikan dengan penurunan prevalensi
stunting di pedesaan Indonesia melalui pendekatan interpersonal yang dapat mengatasi
hambatan literasi dan membangun kepercayaan dengan peserta. Hal ini relevan dengan
kondisi di Desa Kuta Bakdrien, di mana tingkat pendidikan ibu umumnya rendah. Intervensi
yang melibatkan tenaga kesehatan masyarakat (community health workers) terbukti efektif
karena pendekatan interpersonal dapat mengatasi hambatan literasi dan membangun
kepercayaan dengan peserta (Widiasih dkk., 2025).

Rendahnya partisipasi Posyandu yang ditemukan dalam penelitian ini juga konsisten
dengan temuan (Triana Sari dkk., 2023) yang menyatakan bahwa evaluasi program Posyandu
yang berfokus pada aspek input dan proses saja belum cukup; diperlukan evaluasi berbasis hasil
(outcome) seperti status gizi anak dan prevalensi stunting untuk mengukur keberhasilan
program secara substantif. Selain itu, tingkat pendidikan juga turut memengaruhi kemudahan
menerima dan mengerti infprmasi menegani gizi, dan adanya tingkat pendidikan yang rendah
berkaitan erat dengan tindakan ibu dalam menggunakan fasilitas kesehatan seperti
posyandu(Triana Sari dkk., 2023).

Faktor ekonomi yang dominan sebagai penyebab stunting di Desa Kuta Bakdrien
mengkonfirmasi temuan (Sinaga dkk., 2026) bahwa household-level covariates of household
wealth status and parental education menunjukkan asosiasi yang signifikan dengan
peningkatan likelihood stunting. Intervensi gizi spesifik seperti pemberian makanan tambahan
(PMT), suplementasi, dan fortifikasi perlu dikombinasikan dengan intervensi sensitif seperti
peningkatan akses pangan bergizi dan pemberdayaan ekonomi keluarga (Soofi dkk., 2024).
Tanpa perbaikan determinan ekonomi, edukasi gizi saja mungkin tidak cukup untuk
menghasilkan perubahan perilaku yang berkelanjutan.

Keterbatasan penelitian ini meliputi desain studi yang bersifat deskriptif tanpa kelompok
kontrol, sehingga tidak dapat menegaskan kausalitas antara intervensi dengan perubahan
pengetahuan dan perilaku. Selain itu, durasi follow-up yang singkat membatasi kemampuan
untuk mengukur dampak jangka panjang terhadap status gizi balita. Penelitian selanjutnya
disarankan menggunakan desain kuasi-eksperimen dengan kelompok kontrol dan follow-up
minimal 3-6 bulan, serta melibatkan peran ayah atau pengasuh lain dalam edukasi gizi,
mengingat perubahan perilaku gizi anak memerlukan dukungan dari seluruh anggota keluarga.
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SIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan hasil Praktik Belajar Lapangan (PBL II) yang telah dilaksanakan di Desa Kuta
Bakdrien, Kecamatan Tangan-Tangan, Kabupaten Aceh Barat Daya, dapat diambil kesimpulan
bahwa status gizi balita di Desa Kuta Bakdrien masih menjadi permasalahan kesehatan
masyarakat yang perlu mendapat perhatian serius. Prevalensi stunting dan gizi kurang pada
balita di desa ini masih cukup tinggi, yang disebabkan oleh faktor ekonomi, pemantauan data
pertumbuhan yang belum optimal, praktik pemberian makanan yang tidak sesuai standar,
rendahnya pengetahuan dan kesadaran ibu tentang gizi balita, serta rendahnya partisipasi
masyarakat dalam kegiatan Posyandu.

Intervensi edukasi pentingnya status gizi pada balita melalui penyuluhan langsung (face-
to-face nutrition counseling) telah berhasil dilaksanakan. Kegiatan ini mencakup penyuluhan
tentang pengertian dan jenis-jenis gangguan gizi balita, edukasi praktik pemberian makanan
optimal, serta penyuluhan mengenai pentingnya pemantauan pertumbuhan balita melalui
Posyandu dan cara membaca serta mengisi buku KIA. Evaluasi menggunakan Model CIPP
menunjukkan pelaksanaan intervensi berjalan sesuai rencana dengan adanya peningkatan
pemahaman peserta. Bagi Pemerintah Desa Kuta Bakdrien dan Dinas Kesehatan Kabupaten Aceh

Barat Daya, disarankan untuk meningkatkan alokasi anggaran program kesehatan gizi
balita, khususnya untuk perbaikan sarana dan prasarana Posyandu, pelatihan kader, serta
pengadaan PMT bagi balita berisiko gizi buruk. Selain itu, perlu dilakukan integrasi data
Posyandu ke dalam sistem elektronik agar pemantauan pertumbuhan balita dapat terlacak
secara berkelanjutan.
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