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ABSTRAK

Prevalensi stunting di Indonesia sebesar 30,8 %. Stunting disebabkan oleh faktor
langsung seperti asupan makanan dan penyakit infeksi serta faktor tidak langsung
seperti faktor sosial, ekonomi, budaya dan politik. Kegiatan yang diupayakan
pemerintah untuk perbaikan gizi untuk pencegahan stunting adalah Pemberian
Makanan Pendamping ASI (MP-ASI). Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI)
tidak terlepas dari pengetahuan orangtua terutama ibu dalam pengolahanya.
Kegiatan ini bertujuan untuk melakukan pendampingan kepada masyarakat
melalui penyuluhan dan pelatihan pengolahan MP-ASI yang terbuat dari bahan
pangan lokal daun kelor dan ubi jalar orange sebagai upaya pencegahan stunting.
Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat adalah
penyuluhan dan Pelatihan. Kegiatan dilaksanakan selama 3 bulan yaitu sejak
bulan Agustus sampai dengan bulan Oktober 2023 dengan jumlah responden 26
orang terdiri dari kader posyandu, ibu hamil, ibu menyusui, ibu yang memiliki
bayi dan balita. Hasil pengabdian masyarakat menunjukkan responden
mengalami peningkatan pengetahuan dari mayoritas pengetahuan cukup menjadi
pengetahuan baik. Kegiatan ini diharapkan dapat dilakukan secara berkelanjutan
dengan melakukan monitoring dan evaluasi selama 1000 HPK agar dapat
mempercepat penurunan stunting di Desa Mekar Sari Kecamatan Tatah Makmur
Kabupaten Banjar.

Kata Kunci: Stunting, Daun Kelor, Ubi Jalar Orange, Perempuan Berdaya

ABSTRACT

The prevalence of stunting in Indonesia is 30.8%. Stunting is caused by direct
factors such as food intake and infectious diseases as well as indirect factors
such as social, economic, cultural and political factors. The activity that the
government is trying to improve nutrition to prevent stunting is the provision of
complementary foods for breast milk (MP-ASI). Providing Complementary Food
for Breast Milk (MP-ASI) cannot be separated from the knowledge of parents,
especially mothers, in processing it. This activity aims to provide assistance to
the community through counseling and training on processing MP-ASI made from
local food ingredients Moringa leaves and orange sweet potatoes as an effort to
prevent stunting. The methods used in community service activities are
counseling and training. The activity was carried out for 3 months, namely from
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August to October 2023 with a total of 26 respondents consisting of posyandu
cadres, pregnant women, breastfeeding mothers, mothers with babies and
toddlers. The results of community service show that respondents experienced
an increase in knowledge from the majority having sufficient knowledge to good
knowledge. It is hoped that this activity can be carried out sustainably by
carrying out monitoring and evaluation for 1000 HPK in order to accelerate the
reduction of stunting in Mekar Sari Village, Tatah Makmur District, Banjar
Regency.

Keyword: Stunting, Moringa Leaves, Orange Sweet Potatoes, Empowered
Women

1. PENDAHULUAN

Prevalensi stunting balita di Indonesia berdasarkan data Riskesdas
(2018) adalah sebesar 30,8% (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Prevalensi
balita stunting (tinggi badan menurut umur) Provinsi Kalimantan Selatan
menurut Survei Status Gizi Indonesia (S5GI) 2022 sebanyak 24,6% masih di
atas angka nasional yaitu 21,6%. Sedangkan prevalensi stunting di Kabupaten
Banjar sebanyak 26,4% di atas angka nasional 24,6% (Kemenkes, 2022).

Stunting disebabkan oleh jarak kelahiran, kecukupan nutrisi dan
kejadian diare (Roediger et al., 2020), berat badan lahir rendah (Quamme &
Iversen, 2022), pola asuh yang kurang baik, pelayanan antenatal care yang
kurang kepada ibu hamil, hambatan akses rumah tangga untuk makanan yang
bergizi, hambatan akses terhadap air bersih dan sanitasi, serta penyakit
infeksi yang diderita oleh anak. Selain itu masih terdapat penyebab dari
faktor sosial, ekonomi, budaya, dan politik (Carolina & Ilyas, 2021).
Kecukapan nutrisi pada penyebab stunting antara lain kekurangan asupan
lemak, kurangnya konsumsi kacang kacangan serta makan yang mengandung
gula (Basri et al., 2021) dan juga keragaman makanan yang di yang dimiliki
(Munnawarroh et al., 2022).

Dampak stunting dapat dikategorikan menjadi dampak jangka pendek
dan jangka panjang (Primasari & Keliat, 2020; Rahma & Suhartini, 2023).
Anak yang menderita stunting akan mengalami keterbatasan pengembangan
otak atau mengalami penurunan 7% dalam perkembangan kognitif yang
optimal, dibandingkan dengan anak tidak stunting (Ekholuenetale et al.,
2020), selain itu, anak akan rentan terhadap penyakit, sehingga mereka
berisiko tinggi kehilangan produktivitas di masa depan (Sugiyanto &
Sumarlan, 2021). Kegiatan yang diupayakan pemerintah untuk perbaikan gizi
untuk pencegahan stunting atau balita pendek adalah intervensi di bidang
kesehatan melalui kegiatan seperti imunisasi, Pemberian Makanan
Tambahan (PMT) untuk ibu hamil, Pemberian Makanan Tambahan (PMT)
Balita, dan pemantauan tumbuh kembang Balita di Posyandu (Hanif & Nisa
Berawi, 2022).

Pengembangan pemulihan makanan tambahan adalah diprioritaskan
berdasarkan bahan makanan atau makanan lokal. Salah satu contoh bahan
pangan yang mempunyai nilai gizi dan berpotensi besar di Indonesia adalah
Daun Kelor. Penggunaan serbuk daun kelor sebagai bahan makanan
merupakan upaya yang dilakukan untuk memerangi kekurangan gizi
(Oyeyinka & Oyeyinka, 2018). Tanaman Moringa oleifera dilihat dari berbagai
bagian mempunyai manfaat masing-masing. Daun kelor dapat bermanfaat
sebagai pelancar ASI dan nutrisi untuk balita dalam masa pertumbuhan pada
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MPASI. Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) tidak terlepas dari
pengetahuan orangtua terutama ibu dalam pengolahanya. Pendidikan ibu
merupakan modal utama dalam menunjang ekonomi keluarga juga berperan
dalam penyusunan makan keluarga, serta pengasuhan dan perawatan anak.
Wanita dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi cenderung lebih baik
taraf kesehatannya. Jika pendidikan ibu dan pengetahuan ibu rendah
akibatnya ia tidak mampu untuk memilih hingga menyajikan makanan untuk
keluarga memenuhi syarat gizi seimbang (Ahmad et al., 2023).

Upaya untuk meningkatkan pengetahuan ibu yang dapat dilakukan
adalah dengan melakukan sosialisasi tentang pencegahan stunting dalam
rentang 1000 HPK dan pengenalan nutrifikasi daun kelor yang bermanfaat
dapat menurunkan risiko stunting pada balita (Muliyati & Hutagaol, 2020).
Kegiatan ini bertujuan untuk melakukan pendampingan kepada masyarakat
melalui penyuluhan dan pelatihan pengolahan pangan lokal MP-ASI daun
kelor dan ubi jalar orange sehingga mayarakat terutama kader posyandu, ibu
hamil, ibu menyusui, ibu yang memiliki bayi dan balita menjadi perempuan
berdaya dalam upaya pencegahan stunting.

2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN
Studi pendahuluan yang dilakukan di Desa Mekar Sari Kecamatan Tatah

Makmur Kabupaten Banjar diperoleh hasil bahwa terdapat masalah gizi,

antara lain adalah:

a. Keadaan lingkungan berupa lahan gambut dan kondisi air pasang surut

b. Terbatasnya pengetahuan masyarakat tentang stunting dan pengolahan
Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) berbahan dasar Daun Kelor dan ubi
jalar orange sebagai pencegahan stunting

c. Terbatasnya pengetahuan tentang teknologi pengolahan tepung daun
kelor dan tepung ubi jalar orange sebagai bahan dasar MP-ASI

Dari rumusan masalah tersebut diketahui bahwa alternatif upaya
pemecahan masalah yang dapat di berikan untuk mengatasi masalah yaitu
penyuluhan dan pelatihan pembuatan MP-ASI berbahan dasar daun kelor dan
ubi jalar orange dan olahannya. Adapun peta lokasi kegiatan pengabdian
kepada masyarakat, dapat dilihat pada gambar di bawah ini:

B SPBU || BISPKLU | kM Hotel | Q Lainnya L ﬁ
in it ot kso&m
eqiciagar 16k

@
3
S
o

B melalui JI. Gubernur SoebardjolJl. 46 mnt

Lkr. Selatan

Gambar 1. Peta Lokasi Kegiatan
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3.

KAJIAN PUSTAKA

Balita Pendek (Stunting) adalah status gizi yang didasarkan pada indeks
Panjang Badan per Usia (PB/U) atau Tinggi Badan per Usia (TB/U) dimana
dalam standar antropometri penilaian status gizi anak, hasil pengukuran
tersebut berada pada ambang batas (Z-Score) <-2 SD sampai dengan -3 SD
(pendek/stunted) dan <-3 SD (sangat pendek/ severely stunted). Stunting
adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yang
kurang dalam waktu cukup lama akibat pemberian makanan yang tidak
sesuai dengan kebutuhan gizi. Stunting dapat terjadi mulai janin masih
dalam kandungan dan baru nampak saat anak berusia dua tahun
(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, 2016; Rahmadhita, 2020).

Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh akibat kekurangan gizi kronis
yang terjadi terutama pada 1000 HPK dengan pengukuran standar TB/U atau
PB/U kurang dari -2 SD berdasarkan standar baku antropometri WHO.
Penyebab stunting terdiri dari banyak faktor yang saling berpengaruh satu
sama lain dan penyebabnya berbeda disetiap daerah (Kwami et al., 2019).
Faktor penyebab Stunting ini dapat disebabkan oleh faktor langsung maupun
tidak langsung keluarga (Ramdhani et al., 2020). Penyebab langsung dari
kejadian Stunting adalah asupan gizi (Wati & Musnadi, 2022). Adanya
penyakit infeksi (Hall et al., 2018; Maineny et al., 2022).

Sedangkan penyebab tidak langsungnya adalah pendidikan (Maryati et
al., 2023). Status ekonomi keluarga (Khati & Ariesta, 2023), status gizi ibu
saat hamil (Wulandari et al., 2023), sanitasi air dan lingkungan (Choirunnisa
et al., 2020 & Herawati et al., 2020), Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR) (Murti
et al., 2020; Migang et al., 2023), pengetahuan ibu (Fadlah & Saharuddin,
2023). Dampak stunting terlihat pada jangka pendek dan jangka panjang.
Dalam jangka pendek, stunting mengakibatkan pertumbuhan fisik di bawah
rata-rata anak seusianya. Kemudian, terganggunya perkembangan otak
sehingga dapat menurunkan kecerdasan anak. Dampak jangka panjang,
stunting menyebabkan seseorang di masa tuanya mudah terkena berbagai
risiko penyakit kronis. Jika tidak segera diatasi, maka stunting akan
menyebabkan penurunan kualitas sumber daya manusia suatu negara (Restu,
2022 dalam Syafitri & Amrullah, 2023).

Upaya perbaikan stunting dapat dilakukan dengan peningkatan
pengetahuan sehingga dapat memperbaiki perilaku pemberian makanan
pada anak yang dapat dilakukan untuk memenuhi kebutuhan gizi pada anak
dengan memberikan makanan tambahan seperti mengkomsumsi daun kelor
(Wahyuningsih & Darni, 2021; Sriyanah et al., 2022).

Pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk memeberikan penyuluhan
stunting, pemanfaatan daun kelor, ubi jalar orange dan pelatihan membuat
MP-ASI berbahan dasar daun kelor dan ubi jalar orange sehingga dapat
mencegahan terjadinya stunting dikemudian hari.

METODE

Metode yang digunakan adalah penyuluhan dan pelatihan. Kegiatan
dilaksanakan selama 3 bulan yaitu sejak bulan Agustus sampai dengan bulan
Oktober 2023 dan terdiri dari 3 tahapan yaitu diawali dengan proses
perizinan ke Puskesmas Tatah Makmur dan Kepala Desa Mekar Sari. Setelah
mendapatkan izin tim pengabdian melaksanakan survei pendahuluan selama
1 bulan untuk mengetahui keadaan lingkungan, ketersediaan pangan serta
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pola konsumsi masyarakat di Desa tersebut. Survei lokasi dilaksanakan pada
bulan Agustus 2023.

Kegiatan kedua dilanjutkan dengan penyuluhan stunting yang
dilaksanakan pada tanggal 22 September 2023. Materi yang diberikan
mengenai pengertian, ciri-ciri stunting, faktor risiko penyebab stunting,
dampak stunting, intervensi gizi spesifik dan intervensi gizi sensitif.
Penyuluhan selanjutnya dilaksanakan tanggal 21 Oktober 2023 dengan materi
daun kelor, ubi jalar orange dan olahannya. Penyuluhan dilakukan
menggunakan media leaflet untuk mempermudah responden dalam
memahami materi. Setiap melakukan penyuluhan responden diberikan
prestest dan posttest untuk mengetahui perbedaan tingkat pengetahuan
sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan.

Kegiatan ke tiga adalah pelatihan membuat Makanan Pendamping ASI
(MP-ASI) berbahan dasar Daun Kelor, Ubi Jalar Orange dan olahannya. MP-
AS| yang di buat adalah Healthy Porridge with Moringa Leaf (Bubur Daun
Kelor) dan Ipomoea Cake (Kue Bolu Ubi Jalar Orange). Alur kegiatan
pengabdian kepada masyarakat dapat dilihat pada flowchart di bawah ini.

Suvei Pendahuluan >

Penyuluhan Stunting, ubi
jalar dan daun kelor

v

Pelatihan pembuatan
MP-ASI berbahan dasar

Evaluasi
(Pretest & Posttest)

v

Gambar 2. Flowchart Alur Kegiatan

Menu resep membuat Healthy Porridge with Moringa Leaf dan
Ipomoea Cake dapat di lihat pada gambar di bawah ini.
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Gambar 3. Resep (a) Healthy Porridge with Moringa Leaf
(b) Ipomoea Cake
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5. HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN
a. Hasil

Kegiatan Pengabdian kepada masyarakat dilakukan di Desa Mekar
Sari Kecamatan Tatah Makmur Kabupaten Banjar pada tanggal 22
September 2023 yang dihadiri sebanyak 26 orang, terdiri dari kader
posyandu, ibu hamil, ibu menyusui, ibu yang memiliki bayi dan balita.
Sebelum dan setelah dilakukan penyuluhan, diberikan kuesioner pretest
& posttest untuk mengetahui tingkat pengetahuan responden. Kegiatan
pertama adalah penyuluhan stunting dengan menggunakan media leaflet
agar mempermudah responden dalam memahami materi penyuluhan.
Kegiatan kedua adalah penyuluhan tentang daun kelor (Moringa oleifera
L.) dan ubi jalar orange (Ipomoea batatas L.) meliputi pengertian, ciri-
ciri, klasifikasi, fungsi, manfaat dan jenis makanan yang dapat diolah.
Adapun dokumentasi kegiatan penyuluhan dan pelatihan dapat di lihat
pada gambar di bawah ini.
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Gambar 5. Pelatihan Pembuatan MP-ASI
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Gambar 6. Hasil Olahan MP-ASI (a) Ipomoea Cake (b) Healthy
Porridge with Moringa Leaf

Gambar 8. Pengisian Kuesioner Posttest
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Hasil pengisian kuesioner pretest dan posttest dapat dilihat dalam
tabel di bawah ini:

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Demografi Responden

Karakteristik Demografi Frekuensi %

Usia Responden Saat Melahirkan

Berisiko (< 20 tahun dan > 35 tahun) 5 19,3

Tidak Berisiko (20-35 tahun) 21 80,7

Tingkat Pendidikan

Pendidikan Rendah 25 96,2

Pendidikan Tinggi 1 3,8
Total 26 100

Sumber: Data Primer

Tabel 2. Hasil Rekapitulasi Pretest dan Posttest

Pretest Posttest
Skor (%) Frekuens % Frekuens %
i i
Baik > 76-100 3 11,6 15 57,7
Cukup 56-75 12 46,1 7 26,9
Kurang < 55 11 42,3 4 15,4
Total 26 100 26 100

Sumber: Data Primer

b. Pembahasan

Hasil pengabdian menunjukkan distribusi usia responden saat
melahirkan berada pada kategori usia tidak berisiko (20-35 tahun)
sebanyak 21 (80,7%) reponden. Usia ibu mempunyai hubungan erat
dengan berat bayi lahir, pada usia ibu yang masih muda <20 tahun,
perkembangan organ-organ reproduksi dan fungsi fisiologisnya belum
optimal, dari segi psikologis belum matang. Usia 20-35 tahun dimana
pada usia tersebut merupakan usia yang ideal untuk masa kehamilan
karena reproduksi perempuan telah dianggap matang sehingga tubuh siap
dan mampu menerima kehamilan sehingga ibu mampu untuk hamil dalam
keadaan sehat dan merupakan usia yang tepat untuk individu dapat
menerima informasi dan berpikir secara rasional (Pratiwi & Muhlisin,
2023).

Risiko kehamilan akan terjadi pada ibu yang melahirkan dengan usia
kurang dari 20 tahun dan lebih dari 35 tahun erat kaitannya dengan
terjadinya preeklampsia, pertumbuhan janin yang buruk. Ini
menunjukkan bahwa usia ibu pada kehamilan dapat mengakibatkan
stunting. Tingkat pendidikan responden mayoritas berada pada kategori
pendidikan rendah 25 (96,2%) responden. Pendidikan ibu merupakan
waktu yang ditempuh dalam menjalani masa pendidikan formal.
Pendidikan ibu berkaitan dengan status gizi anak yang didasari oleh ibu
yang mengasuh langsung anaknya, termasuk dalam hal menyiapkan dan
pemberian makan anak. (Shodikin et al., 2023).

Pendidikan ibu yang rendah berhubungan dengan pengetahuan,
praktik pengasuhan anak dan pemberian asupan makan anak. Tingkat
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pendidikan ibu yang rendah cenderung lebih besar berisiko memiliki
balita stunting (Dorsey et al., 2018). Upaya untuk meningkatkan tingkat
pengetahuan orangtua pada anak dapat dilakukan dengan memberikan
edukasi kesehatan. Hal tersebut memiliki tujuan untuk meningkatkan
pengetahuan orangtua dan mengoptimalkan tumbuh kembang anak
dalam mengurangi kejadian stunting (Dwining et al., 2022; Rusana et al.,
2023).

Hasil Pretest menunjukkan mayoritas kategori pengetahuan cukup
12(46,1%). Sedangkan hasil Posttest mayoritas pengetahuan mengalami
peningkatan menjadi kategori baik 15(57,7%). Hal ini sejalan dengan hasil
pengabdian masyarakat yang dilakukan oleh Putri et al., (2023) dan
Prastika et al., (2023) ada pengaruh dan perbedaan pengetahuan yang
signifikan sebelum dan sesudah pelatihan. Semakin baik tingkat
pengetahuan maka akan semakin baik pula sikap ibu hamil, sehingga
semakin rendah tingkat kejadian stunting (Pratiwi & Muhlisin, 2023).
Pada dasarnya faktor pengetahuan ibu tentang pengolahan makanan ini
mempengaruhi asupan nutrisi pada anak. Pengolahan makanan sangat
penting dalam upaya memenuhi kebutuhan gizi terutama pada anak-anak
di masa pertumbuhan. Apabila seorang ibu salah dalam pengolahan maka
zat gizi yang terkandung dalam makanan juga akan berkurang (Dwining
et al., 2022).

KESIMPULAN

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di Desa Mekar Sari
kecamatan Tatah Makmur Kabupaten Banjar Kalimantan Selatan. Kegiatan
dilaksanakan selama 3 bulan yaitu sejak bulan Agustus-Oktober 2023.
Kegiatan dilakasanakan dengan memberikan penyuluhan tentang stunting,
daun kelor (Moringa oleifera L.) dan ubi jalar orange (Ipomoea batatas L.)
meliputi pengertian, ciri-ciri, klasifikasi, fungsi, manfaat dan jenis makanan
yang dapat diolah. Hasil pengabdian masyarakat menunjukkan responden
mengalami peningkatan pengetahuan dari mayoritas pengetahuan cukup
menjadi pengetahuan baik. Kegiatan ini diharapkan dapat dilakukan secara
berkelanjutan dengan melakukan monitoring dan evaluasi selama 1000 HPK
agar dapat mempercepat penurunan stunting di Desa Mekar Sari Kecamatan
Tatah Makmur Kabupaten Banjar. Harapan untuk pelaksana kegiatan yang
lainnya dapat membuat variasi makanan dengan bahan lokal lainnya.

Ucapan terimakasih kami sampaikan yang sebesar-besarnya kepada
Direktorat Riset, Teknologi, dan Pengabdian Kepada Masyarakat (DRTPM),
Kementerian Pendidikan, Kebudayaan, Riset dan Teknologi, Republik
Indonesia dalam Program Hibah Kolaborasi Sosial Membangun Masyarakat
(Kosabangsa) Tahun 2023 yang telah mendukung penuh secara finansial,
Universitas Muhammadiyah Surakarta atas bimbingan dan dukungan non
finansial, kepada Universitas Borneo Lestari atas dukungan fasilitas selama
kegiatan berlangsung.
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