





LAMPIRAN










Lampiran 1. Informed Consent
INFORMED CONSENT
Saya yang bertanda tangan di bawah ini :
Nama		:
Alamat		:
Menyatakan bahwa saya telah mendapatkan penjelasan secara rinci dan telah mengerti mengenai penelitian yang akan dilakukan oleh Saudari Aini Zulfiyah  Mahasiswi Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Malang Program Studi D IV Gizi dengan judul “Pengaruh Metode Focus Group Discussion (FGD) Dan Metode Peer Group Discussion (PGD)Tentang Gizi SeimbangTerhadap Tingkat Pengetahuan dan Sikap Ibu Yang Memiliki Balita Stunting Di Desa Sidoluhur Kecamatan Lawang Kabupaten Malang”.Saya memutuskan setuju untuk berpartisipasi pada penelitian ini secara sukarela tanpa paksaan.Bila selama penelitian ini saya menginginkan mengundurkan diri, maka saya dapat mengundurkan diri sewaktu-waktu tanpa sanksi apapun.

Malang, ............2017
 Yang memberikan persetujuan		Pelaksana penelitian


(. . . . . . . . . . . . . . . . . . . . .  . . . .)				(Aini Zulfiyah)





Lampiran 2. Form Observasi Metode Focus Group Discussion (FGD) 
FORMULIR OBSERVASI Focus Group Discussion (FGD)
	NO
	VARIABEL
	PILIHAN JAWABAN
	JAWABAN
	CATATAN

	Karakteristik lokasi diskusi FGD

	1
	Kabupaten
	
	
	

	2
	Kecamatan
	
	
	

	3
	Nama Desa
	
	

	4
	Tanggal observasi
	
	

	5
	Jam mulai observasi
	
	

	6
	Jam selesai observasi
	
	

	7
	Lokasi diskusi FGD
	1. Posyandu
2. Balai Desa
	
	

	8
	Nama lokasi
	
	
	

	Gambaran lokasi diskusi FGD

	9
	Luasnya memadai
	1. Sangat tidak setuju
2. Tidak setuju
3. Netral
4. Setuju
5. Sangat setuju
	
	

	10
	Tidak panas/kehujanan
	
	
	

	11
	Tidak berisik
	
	
	

	12
	Ventilasi memadai
	
	
	

	13
	Sudah ideal
	
	
	

	Hasil observasi proses diskusi FGD

	14
	Jam mulai diskusi FGD
	
	
	

	15
	Jam selesai diskusi FGD
	
	
	

	16
	Materi yang disampaikan 
	1. Hubungan gizi seimbang dengan stunting
2. Pengertian stunting
3. Faktor penyebab stunting
4. Dampak stunting
5. Penanggulangan stunting
6. Pengertian gizi seimbang
7. Tujuan gizi seimbang
8. Empat pilar gizi seimbang 
9. Gizi seimbang untuk anak 2-5 tahun
10. Contoh menu gizi seimbang balita
	
	

	17
	Lama waktu (menit) penyampaian 1 materi
	
	
	

	18
	Fasilitator utama diskusi FGD
	Seseorang dengan kriteria khusus 
	
	

	19
	Jumlah peserta/ibu balita
	
	

	20
	Semua peserta mengikuti sesi FGD secara penuh
(pilihan 2 dan 3 bisa dipilih bersamaan)
	1. Tidak semua
2. Tidak, Sebagian      pulang lebih dulu
3. Tidak, sebagian terlambat
4. Ya, Semua
	

	

	21
	Alat bantu FGD lengkap dan telah dipersiapkan dengan baik
	1. Sangat tidak setuju
2. Tidak setuju
3. Netral
4. Setuju
5. Sangat setuju

0. 
	
	

	22
	Semua alat bantu digunakan
	
	
	

	23
	Fasilitator melakukan semua langkah FGD secara berurutan
	
	
	

	24
	Fasilitator mengajak dialog peserta
	
	
	

	25
	Fasilitator menyampaikan kesimpulan 
	
	
	

	26
	Sesi FGD sangat menarik
	
	
	

	27
	Peserta mengikuti diskusi FGD dengan antusias
	1.	Tidak 
2.	Ya, Sebagian kecil
3.	Ya, sebagian besar
4.	Ya, semua


	0. 
	

	28
	Peserta berpartisipasi aktif
	
	
	





Lampiran 3. Satpel Kegiatan Diskusi Metode Focus Group Discussion (FGD)
SATUAN KEGIATAN DISKUSI FGD

Judul Kegiatan	: Diskusi Kelompok Terarah (FGD)
Pokok bahasan	: Stunting dan Gizi Seimbang pada balita
Sub pokok		: Gizi Seimbang pada balita
Sasaran		: Ibu-ibu yang memiliki anak stunting
Waktu			: 08.00-09.00 WIB
Tempat		: Balai Desa Sidoluhur

I TUJUAN
a. Tujuan instruksional Umum
Setelah pelaksanaan diskusi, ibu-ibu yang memiliki balita stunting diharapkan dapat mengetahui pengertian stunting dan hubungannya dengan Gizi Seimbang pada balita
b. Tujuan instruksional Khusus
1. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan pengertian stunting
2. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menyebutkan faktor penyebab stunting
3. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan dampak stunting
4. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan pengertian gizi seimbang
5. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan tujuan gizi seimbang
6. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menyebutkan menu gizi seimbang
II MATERI
1. Hubungan gizi seimbang dengan stunting
2. Pengertian stunting
3. Faktor penyebab stunting
4. Dampak stunting
5. Penanggulangan stunting
6. Pengertian gizi seimbang
7. Tujuan gizi seimbang
8. Empat pilar gizi seimbang 
9. Gizi seimbang untuk anak 2-5 tahun
10. Contoh menu gizi seimbang balita
III PROSES DISKUSI
	WAKTU
	KEGIATAN
	TINDAKAN
	PESERTA

	08.00 – 08.05
	Pembukaan
	· Memberikan salam
· Perkenalan nama Fasilitator dan Notulen
· Menjelaskan tujuan diskusi FGD
	· Menjawab salam
· Memperhatikan
· Diharapkan peserta tertarik 

	08.05 – 08.40
	Materi diskusi
	· Hubungan gizi seimbang dengan stunting
· Pengertian stunting
· Faktor penyebab stunting
· Dampak stunting
· Penanggulangan stunting
· Pengertian gizi seimbang
· Tujuan gizi seimbang
· Empat pilar gizi seimbang 
· Gizi seimbang untuk anak 2-5 tahun
· Contoh menu gizi seimbang balita
	· Memperhatikan
· Responden berpendapat
· Responden antusias mengikuti kegiatan diskusi
· Responden tidak bosan mengikuti sesi diskusi FGD 

	08.40-08.55
	Posttest
	· Materi posttest tentang stunting dan gizi seimbang
	· Responden menjawab pertanyaan posttest

	08.55 – 09.00
	Memberi salam
Penutup 
	· Fasilitator menanyakan kembali apakah masih ada komentar yang ingin responden utarakan
· Mengucapkan terimakasih kepada responden atas partisipasinya mengikuti diskusi FGD
· Fasilitator membagikan booklet kepada responden
· Salam penutup
	· Menjawab salam
· Menanggapi 


METODE
· Diskusi Kelompok Terarah (FGD)
MEDIA
· Alat Tulis
· Kamera 
EVALUASI
Post Test 
























Lampiran 4. Satpel Kegiatan Diskusi Metode Peer Group Discussion(PGD)
SATUAN KEGIATAN DISKUSI PGD

Judul Kegiatan	: Diskusi Teman Sebaya(PGD)
Pokok bahasan	: Stunting dan Gizi Seimbang pada balita
Sub pokok		: Gizi Seimbang pada balita
Sasaran		: Ibu-ibu yang memiliki anak stunting
Waktu			: 08.00-09.00 WIB
Tempat		: Balai Desa Sidoluhur

I TUJUAN
a. Tujuan instruksional Umum
Setelah pelaksanaan diskusi, ibu-ibu yang memiliki balita stunting diharapkan dapat mengetahui pengertian stunting dan hubungannya dengan Gizi Seimbang pada balita
b. Tujuan instruksional Khusus
1. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan pengertian stunting
2. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menyebutkan faktor penyebab stunting
3. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan dampak stunting
4. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan pengertian gizi seimbang
5. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menjelaskan tujuan gizi seimbang
6. Ibu-ibu yang memiliki balita stunting dapat menyebutkan menu gizi seimbang
II MATERI
1. Hubungan gizi seimbang dengan stunting
2. Pengertian stunting
3. Faktor penyebab stunting
4. Dampak stunting
5. Penanggulangan stunting
6. Pengertian gizi seimbang
7. Tujuan gizi seimbang
8. Empat pilar gizi seimbang 
9. Gizi seimbang untuk anak 2-5 tahun
10. Contoh menu gizi seimbang balita
III PROSES DISKUSI
	WAKTU
	KEGIATAN
	TINDAKAN
	PESERTA

	08.00 – 08.05
	Pembukaan
	· Memberikan salam
· Perkenalan nama Fasilitator dan Notulen
· Menjelaskan tujuan diskusiPGD
	· Menjawab salam
· Memperhatikan
· Diharapkan peserta tertarik 

	08.05 – 08.40
	Materi diskusi
	· Hubungan gizi seimbang dengan stunting
· Pengertian stunting
· Faktor penyebab stunting
· Dampak stunting
· Penanggulangan stunting
· Pengertian gizi seimbang
· Tujuan gizi seimbang
· Empat pilar gizi seimbang 
· Gizi seimbang untuk anak 2-5 tahun
· Contoh menu gizi seimbang balita
	· Memperhatikan
· Responden berpendapat
· Responden antusias mengikuti kegiatan diskusi
· Responden tidak bosan mengikuti sesi diskusi PGD

	08.40-08.55
	Posttest
	· Materi posttest tentang stunting dan gizi seimbang
	· Responden menjawab pertanyaan posttest

	08.55 – 09.00
	Memberi salam
Penutup 
	· Fasilitator menanyakan kembali apakah masih ada komentar yang ingin responden utarakan
· Mengucapkan terimakasih kepada responden atas partisipasinya mengikuti diskusi PGD
· Fasilitator membagikan booklet kepada responden
· Salam penutup
	· Menjawab salam
· Menanggapi 


METODE
· Diskusi Teman Sebaya (PGD)
MEDIA
· Alat Tulis
· Kamera 
EVALUASI
Post Test 

























Lampiran 5. Soal Kuisioner Pengetahuan dan Sikap Ibu Balita
KUESIONER
GIZI SEIMBANG BALITA

[image: logo poltekkes new.jpg]






Malang, . . . . . . . . . . . .
Pewawancara	Responden


(                                            )	  (                                )




KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN MALANG
JURUSAN GIZI
PROGRAM STUDI DIPLOMA IV GIZI
MALANG
2017
KUISIONER GIZI SEIMBANG BALITA
No Responden	:
Tanggal		:

I. Karakteristik Ibu Balita 
Nama			:...........................................................................................
Umur			:...........................................................................................
Pendidikan Terakhir	:.................................................................................
Pekerjaan		: a. KK :..................................................................
			  b. Ibu :..................................................................
II. Karakteristik Balita 
Nama			:.............................................................................
Jenis Kelamin		:.............................................................................
Tanggal lahir		:.............................................................................
Tinggi Badan		:.........................................................................cm
A. PENGETAHUAN RESPONDEN
1. Apakah yang terjadi pada balita jika asupan makan yang tidak adekuat ?
0. Balita akan tumbuh tinggi
0. Balita akan pendek (Stunting)
0. Balita akan gemuk
0. Balita akan kurus
1. Apakah yang dimaksud dengan stunting?
1. Stunting adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh olahraga yang kurang dalam waktu cukup lama
1. Stunting adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh tidur yang kurang dalam waktu cukup lama
1. Stunting adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh berfikir yang kurang dalam waktu cukup lama
1. Stunting adalah masalah kurang gizi kronis yang disebabkan oleh asupan gizi yang kurang dalam waktu cukup lama
1. Manakah yang termasuk penyebab stunting ,kecuali?
2. Makan dengan porsi banyak dalam sehari
2. Rendahnya keanekaragaman makanan dan asupan makanan sumber hewani
2. Riwayat ibu yang pendek
2. Rendahnya energi dalam makanan pendamping
1. Manakah yang termasuk dampak stunting dalam jangka pendek ?
3. Anak menjadi pintar
3. Anak menjadi aktif
3. Anak menjadi apatis
3. Anak cepat berbicara
1. Manakah yang termasuk penanggulangan stunting,kecuali?
4. Memantau pertumbuhan balita
4. Balita diberikan susu formula saja
4. Balita diberikan makanan pendamping ASI
4. Bayi diberikan ASI eksklusif sampai usia 6 bulan
1. Apakah yang dimaksud Gizi Seimbang?
a. susunan pangan sehari-hari yang mengandung zat gizi dalam jenis dan jumlah yang sesuai dengan kebutuhan tubuh 
b. susunan pangan sehari-hari yang mengandung lemak dalam jenis dan jumlah yangsesuai dengan kebutuhan tubuh
c. susunan pangan sehari-hari yang mengandung protein dalam jenis dan jumlah yangsesuai dengan kebutuhan tubuh
d. susunan pangan sehari-hari yang mengandung karbohidrat dalam jenis dan jumlah yang  sesuai dengan kebutuhan tubuh
1. Apakah tujuan dari Gizi Seimbang? 
6. untuk menyediakan pedoman olahraga dan berperilaku bersih bagi seluruh lapisan masyarakat
6. untuk menyediakan pedoman memasak dan berperilaku sehat bagi seluruh lapisan masyarakat
6. untuk menyediakan pedoman minum dan berperilaku bersih bagi seluruh lapisan masyarakat
6. untuk menyediakan pedoman makan dan berperilaku sehat bagi seluruh lapisan masyarakat
1. manakah bahan makanan yang merupakan sumber kalori ?
7. nasi
7. apel
7. ayam
7. wortel
1. bagaimana cara memantau Berat Badan (BB) balita?
8. Melalui banyakanya makan
8. Melalui KMS 
8. Melalui timbangan 
8. Melalui banyaknya minum susu
1. Apakah yang dimaksud dengan berat badan normal pada anak balita?
9. KMS  berada didalam pita hitam
9. KMS  berada didalam pita orange
9. KMS  berada didalam pita merah
9. KMS  berada didalam pita hijau.
1. Mengapa kebutuhan zat gizi anak pada usia 2-5 tahun meningkat? 
10. Karena masih berada pada masa penurunan
10. Karena masih berada pada masa pembesaran
10. Karena masih berada pada masa pertumbuhan
10. Karena masih berada pada masa peningkatan 
1. Berapa kali anak balita dianjurkan makan dalam sehari?
11. 2 kali
11. 3 kali
11. 4 kali
11. 5 kali
1. Mengapa anak-anak dianjurkan mengonsumsi telur dan ikan? 
12. Karena mempunyai kualitas protein yang jelek
12. Karena mempunyai kualitas protein yang cukup 
12. Karena mempunyai kualitas protein yang bagus
12. Karena mempunyai kualitas protein biasa saja 
1. Apakah fungsi serat pada sayuran dan buah-buahan bagi tubuh?
13. Untuk menghambat pencernaan
13. Untuk merusak usus
13. Untuk memperlancar pencernaan
13. Untuk memperlambat aliran usus 

1. Manakah rasa makanan selingan yang harus dibatasi,kecuali?
14. Makanan yang tidak berasa
14. Makanan yang terlalu manis
14. Makanan yang terlalu asin
14. Makanan yang terlalu berlemak
1. Berapakah kebutuhan cairan anak-anak dalam sehari?
15. 1100-1300 ml air/hari
15. 1200-1400 ml air/hari
15. 1300-1400 ml air/hari
15. 1200-1500 ml air/hari
1. Mengapa bermain bersama teman-teman sangat penting untuk anak-anak?
16. Karena dapat melatih kemampuan sosial anak-anak
16. Karena dapat membuat anak depresi
16. Karena dapat membuat anak cengeng
16. Karena dapat membuat anak tidak mandiri
1. Manakah yang termasuk aktivitas yang dapat mendukung tumbuh kembang anak?
17. Tidur
17. Menyanyi
17. Olahraga
17. Menangis
1. Manakah yang merupakan contoh menu gizi seimbang anak usia 2-5 tahun?
18. Nasi tim,bakso,ikan bakar,susu
18. Nasi tim,tempe bacem,sambal bajak, susu
18. Nasi tim, ayam bumbu merah,telur balado,susu
18. Nasi tim,semur bola-bola daging giling,tahu isi (wortel,tahu,bayam),bubur kacang hijau
1. Apakah akibatnya jika balita tidak mengkonsumsi gizi seimbang?
19. Balita akan pendek
19. Balita akan kurus
19. Balita akan cengeng
19. Balita akan tampak ceria



B. SIKAP RESPONDEN :
Di bawah ini terdapat pernyataan yang berkaitan dengan pandangan responden terhadap sikap infeksi (Diare dan ISPA) ibu balita.Berikan pendapat responden pada kolom yang tersedia dengan memberikan tanda checklist (√).
TS  	: Bila responden tidak setuju dengan pernyataan tersebut. 
RR	: Bila responden ragu-ragu dengan pernyataan tersebut.
S	: Bila responden setuju dengan pernyataan tersebut

	NO.
	PERNYATAAN
	TS
	RR
	S

	1.
	Asupan makan yang tidak adekuat merupakan penyebab langsung terjadinya stunting padabalita.
	
	
	

	2.
	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. 
	
	
	

	3.
	Rendahnya keanekaragaman makanan dan asupan makanan sumber hewani termasuk salah satu faktor penyebab dari stunting (pendek) pada balita
	
	
	

	4.
	Dampak stunting dalam jangka pendek  adalah anak menjadi apatis, mengalami gangguan bicara, serta gangguan perkembangan, sedangkan dampak jangka panjang penurunan skor IQ, penurunan perkembangan kognitif, gangguan pemusatan perhatian serta penurunan rasa percaya diri. 
	
	
	

	5.
	Bayi diberikan makanan pendamping ASI (MP-ASI) pada usia 6 bulan, Pemberian ASI terus dilakukan sampai bayi berusia 2 tahun merupakan salah satu penanggulangan dari stunting.
	
	
	

	6.
	Gizi seimbang adalah susunan pangan sehari-hari yang mengandung zat gizi dalam jenis dan jumlah yang sesuai dengan kebutuhan tubuh, dengan memperhatikan prinsip keanekaragaman pangan, aktivitas fisik, perilaku hidup bersih dan mempertahankan berat badan normal untuk mencegah masalah gizi.

	
	
	

	7.
	Pedoman Gizi Seimbang (PGS) bertujuan untuk menyediakan pedoman makan dan berperilaku sehat bagi seluruh lapisan masyrakat berdasarkan prinsip konsumsi anekaragam pangan, perilaku hidup bersih, aktivitas fisik dan memperthankan berat badan normal. 
	
	
	

	8.
	nasi merupakan sumber utama kalori, tetapi miskin vitamin dan mineral; 
	
	
	

	9.
	Bagi bayi dan balita indikator yang digunakan adalah perkembangan berat badan sesuai dengan pertambahan umur. Pemantauannya dilakukan dengan menggunakan KMS. 
	
	
	

	10.
	Yang dimaksud dengan Berat Badan Normal pada anak balita yaitu dengan menggunakan KMS dan berada didalam pita hijau.
	
	
	

	11.
	Kebutuhan zat gizi anak pada usia 2-5 tahun meningkat karena masih berada pada masa pertumbuhan cepat dan aktivitasnya tinggi.
	
	
	

	12.
	Untuk memenuhi kebuthan zat gizi selama sehari dianjurkan agar anak makan secara teratur 3 kali sehari dimulai dengan sarapan atau makan pagi, makan siang dan makan malam. 
	
	
	

	13.
	Anak-anak dianjurkan banyak mengonsumsi ikan dan telur karena kedua jenis pangan tersebut mempunyai kualitas protein yang bagus
	
	
	

	14.
	Serat berfungsi untuk memperlancar pencernaan dan dapat mencegah dan menghambat perkembangan sel kanker usus besar
	
	
	

	15.
	Anak-anak harus membatasi makanan selingan yang  terlalu  manis, asin, dan berlemak
 
	
	
	

	16.
	Untuk mencukupi kebutuhan cairan sehari dianjurkan agar anak-anak minum air sebanyak 1200-1500 ml air/ hari.
	
	
	

	17.
	bermain bersama teman penting untuk anak-anak karena dapat melatih kemampuan sosial dan mental anak. 
	
	
	

	18.
	Permainan tradisional dan bermain bersama dan melakukan aktivitas fisik dalam bentuk permainan dapat mengusir rasa bosan pada anak danmerangsang perkembangan kratiivitasnya. Hal ini akan mendukung tumbuh kembang dan kecerdasan anak.
	
	
	

	19.
	Contoh menu gizi seimbang untuk balita meliputi sumber karbohidrat,protein hewani,protein nabati,sayuran,buah-buahan,dan susu.
	
	
	

	20.
	Balita yang tidak mengkonsumsi gizi seimbang dapat berisiko mengalami stunting (pendek)
	
	
	

















Lampiran 6. Surat Ijin Penelitian
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Lampiran 7. Dokumentasi Penelitian 
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	Absensi kehadiran ibu balita pada kelompok FGD
	Fasilitator memperkenalkan diri pada kelompok FGD
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	Proses diskusi dengan metode FGD
	Absensi kehadiran ibu balita pada kelompok PGD
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	Proses diskusi pada kelompok PGD
	Pencatatan hasil diskusi oleh notulen



Lampiran 8. Hasil SPSS Metode Focus Group Discussion (FGD) Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu Balita

	Sebelum
	Sesudah

	75
	85

	40
	75

	10
	50

	60
	75

	65
	70

	20
	75

	55
	60

	75
	85



	Tests of Normality

	
	Kolmogorov-Smirnova
	Shapiro-Wilk

	
	Statistic
	Df
	Sig.
	Statistic
	df
	Sig.

	sebelum
	,206
	8
	,200*
	,897
	8
	,273

	sesudah
	,228
	8
	,200*
	,900
	8
	,292



	

	Descriptive Statistics

	
	N
	Minimum
	Maximum
	Mean

	Sebelum
	8
	10,00
	75,00
	50,0000

	Sesudah
	8
	50,00
	85,00
	71,8750

	Valid N (listwise)
	8
	
	
	




Paired Samples Test

	
	Paired Differences
	T
	Df
	Sig. (2-tailed)

	
	95% Confidence Interval of the Difference
	
	
	

	
	Upper
	
	
	

	Pair 1
	sebelum – sesudah
	-6,08557
	-3,276
	7
	,014


Lampiran 9. Hasil SPSS Metode Peer Group Discussion (PGD) Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu Balita
	Sebelum
	Sesudah

	60
	65

	45
	55

	40
	50

	70
	70

	40
	50

	45
	50

	40
	70

	50
	60



	Tests of Normality

	
	Kolmogorov-Smirnova
	Shapiro-Wilk

	
	Statistic
	Df
	Sig.
	Statistic
	df
	Sig.

	Sebelum
	,259
	8
	,122
	,821
	8
	,048

	Setelah
	,216
	8
	,200*
	,847
	8
	,089



	Descriptive Statistics

	
	N
	Minimum
	Maximum
	Mean

	Sebelum
	8
	40,00
	70,00
	48,7500

	Sesudah
	8
	50,00
	70,00
	58,7500

	Valid N (listwise)
	8
	
	
	




	Test Statisticsa

	
	Sesudah – Sebelum

	Z
	-2,414b

	Asymp. Sig. (2-tailed)
	,016

	a. Wilcoxon Signed Ranks Test

	b. Based on negative ranks.





Lampiran 10. Hasil SPSS Metode Focus Group Discussion (FGD) Terhadap Sikap Ibu Balita
	Sebelum
	Sesudah

	38
	40

	39
	40

	0
	39

	8
	37

	5
	36

	8
	37

	38
	40

	38
	37




	Descriptive Statistics

	
	N
	Minimum
	Maximum
	Mean
	Std. Deviation

	Sebelum
	8
	,00
	39,00
	21,7500
	17,81452

	Sesudah
	8
	36,00
	40,00
	38,2500
	1,66905

	Valid N (listwise)
	8
	
	
	
	



	Tests of Normality

	
	Kolmogorov-Smirnova
	Shapiro-Wilk

	
	Statistic
	Df
	Sig.
	Statistic
	df
	Sig.

	Sebelum
	,351
	9
	,002
	,734
	9
	,004

	Sesudah
	,310
	9
	,013
	,810
	9
	,026

	a. Lilliefors Significance Correction



	Test Statisticsa

	
	Sesudah – Sebelum

	Z
	-2,203b

	Asymp. Sig. (2-tailed)
	,028

	a. Wilcoxon Signed Ranks Test

	






Lampiran 11. Hasil SPSS Metode Peer Group Discussion (PGD) Terhadap 
Sikap Ibu Balita	
	Sebelum
	Sesudah

	35
	36

	37
	40

	26
	36

	4
	40

	31
	38

	4
	38

	32
	40

	4
	36



	Tests of Normality

	
	Kolmogorov-Smirnova
	Shapiro-Wilk

	
	Statistic
	Df
	Sig.
	Statistic
	df
	Sig.

	Sebelum
	,256
	8
	,131
	,782
	8
	,019

	Sesudah
	,235
	8
	,200*
	,802
	8
	,030




	Descriptive Statistics

	
	N
	Minimum
	Maximum
	Mean
	Std. Deviation

	Sebelum
	8
	4,00
	37,00
	21,6250
	14,93737

	Sesudah
	8
	36,00
	40,00
	38,0000
	1,85164

	Valid N (listwise)
	8
	
	
	
	



	Test Statisticsa

	
	Sesudah – Sebelum

	Z
	-2,521b

	Asymp. Sig. (2-tailed)
	,012

	a. Wilcoxon Signed Ranks Test

	b. Based on negative ranks.
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Hubungan Konsumsi Gizi Seimbang
Dengan Stunting (Pendek) pada Anak Balita
Usia 24-59 Bulan

Asupan makan yang tidak adekuat merupakan
pakah Ada Hubungan penyebab langsung terjadinya stunting pada balita.

Kurangnya asupan energi dan protein menjadi
penyebab gagal tumbuh telah banyak

Konsumsi Gizi Seimbang Dengan

Stunting (Pendek)? diketahui.Kurangnya beberapa mikronutrien juga ber-
. N pengaruh terhadap terjadinya retardasi pertumbuhan

ra i \ linear. Kekurangan mikronutrien dapat terjadi karena

‘ ADA rendahnya asupan bahan makanan sumber mikronu-

trien tersebut dalam konsumsi balita sehari-hari serta

MARI MENANGGULANGI disebabkan karena bioavailabilitas yang rendah.
STUNTING DENGAN CARA Definisi Gizi Seimbang mengandung kompo-
nen-komponen yang lebih kurang sama, yaitu : cuku
KONSUMSI GIZI SEIMBANG gl | i 3
secara kuantitas,cukup secara kualitas, mengandung
\’\ berbagai zat gizi (energi,protein, vitamin dan mineral)
yang diperlukan tubuh untuk tumbuh (pada anak-
anak).
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Serta menyimpan zat gizi untuk mencukupi
kebutuhan tubuh saat konsumsi makanan tidak
mengandung zat gizi yang dibutuhkan. Kebutuhan
zat gizi anak pada usia 2-5 tahun meningkat karena
masih berada pada masa pertumbuhan cepat dan ak-
tivitasnya tinggi.

Menurut Penelitian Kurnia 2014 mengatakan
bahwa terdapat hubungan antara asupan energi dan
protein dengan kejadian stunting pada balita usia 24-
59 bulan di posyandu Asoka Il. Protein, selain se-
bagai sumber energi juga berfungsi sebagai zat pem-
bangun tubuh dan zat pengatur di dalam tubuh. Sa-
lah satu fungsi utama protein dalam tubuh yaitu per-
tumbuhan dan pemeliharaan jaringan (Muchtadi
2009). Menurut hasil penelitian Retty (2016) menun-
jukkan bahwa proporsi balita yang memiliki tingkat
kecukupan energi,protein,zinc,dan zat besi inadekuat
lebih banyak pada kelompok stunting dibandingkan
kelompok non stunting. Hasil penelitian ini juga
menunjukkan  bahwa  tingkat asupan ener-
gi,protein,zinc dan zat besi yang inadekuat akan
meningkatkan resiko terjadinya stunting pada balita.

Apakah yang dimaksud
Stunting (Pendek) ?

Stunting adalah masalah kurang gizi kronis
yang disebabkan oleh asupan gizi yang kurang da-
lam waktu cukup lama akibat pemberian makanan
yang tidak sesuai dengan kebutuhan gizi. Keku-
rangan gizi pada usia dini meningkatkan angka ke-
matian bayi dan anak, menyebabkan penderitanya
mudah sakit dan memiliki postur tubuh yang tidak
maksimal pada saat dewasa (Millenium Challenge
Account-Indonesia).
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FAKTOR PENYEBAB STUNTING
1.Faktor rumah tangga dan keluarga

a) Faktor Ibu

=Gizi yang rendah selama pra-konsepsi, kehamilan dan me-
nyusui

=Riwayatibu yang pendek

=Infeksi

= Kehamilan remaja

=Kesehatan mental

= Kelahiran prematur dan IUGR

= Kelahiran jarak pendek

= Hipertensi

b) Lingkungan rumah

= Tidak mencukupinya stimulasi dan aktivitas pada anak
= Kurangnya praktik perawatan

= Tidak mencukupinya sanitasi dan ketersediaan air

= Kerawanan pangan

= Distribusi makanan dalam rumah tangga yang tidak tepat
= Rendahnya pendidikan pengasuh

2. Makanan pendamping yang tidak memadai

a. Rendahnya kualitas makanan

= Rendahnya kualitas mikronutrien

= Rendahnya keragaman makanan dan asupan ma-

b) Praktik yang tidak memadai
= Frekuensi makan yang tidak teratur
= Tidak tercukupinya asupan selama dan sesudah sakit
= Makanan dengan konsistensi kecil
= Makanan yang jumlahnya tidak mencukupi
= Makanan yang tidak responsive
) Keamanan makanan dan air
= Kontaminasi padada makanan dan air
= Praktik hygiene yang rendah
= Penyimpanan dan persiapan makanan yang tidak aman.
3. Menyusui
a Praktik yang idak memadai
= Menunda IMD
= ASlyang tidak eksklusif
= Penghentian AS| yang terlalu awal
4. Infeksi
a. nfeksi klinik daan subklinik
= Infeksi enterik: Diarrhoeal penyakit, lingkungan enteropati,
cacingan
Infeksi pernapasan
Malaria
nafsu makan yang berkurang karena infeksi
Peradangan

[T
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DAMPAK STUNTING

Dampak stunting yaitu dampak jangka pendek dan dampak
jangka panjang. Dampak jangka pendek anak menjadi apatis, men-
galami gangguan bicara, serta gangguan perkembangan, se-
dangkan dampak jangka panjang penurunan skor |Q, penurunan
perkembangan kognitif, gangguan pemusatan perhatian serta
penurunan rasa percaya diri. Kondisi gizi kurang dapat menyebab-
kan gangguan pada proses pertumbuhan, gangguan terhadap
perkembangan dan mengurangi kemampuan berfikir (Almatsier da-
lam Trisnawati, 2016). Kerusakan tubuh dan otak anak yang
disebabkan oleh stunting tidak dapat diubah. Anak akan berisiko
tinggi mengalami kematian akibat penyakit menular. (UNICEF,
2013)

PENANGGULANGAN STUNTING

1. Pada ibu hamil

—Memperbaiki gizi dan kesehatan ibu hamil. Ibu hamil perlu
mendapatkan makanan yang baik, apabila ibu hamil mengalami KEK
maka perlu diberi makanan tambahan.

=Setiap ibu hamil perlu mendapatkan tablet tambah darah, minimal
90 hari selama kehamilan.

=Kesehatan ibu harus terjaga selama masa kehamilan.

2. Pada saat bayi lahir

= Persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan terlatih dan begitu bayi

lahir melakukan inisiasi menyusui dini (IMD).

= Bayi diberikan AS| Eksklusif sampai dengan berusia 6 bul

3. Bayi berusia 6 bulan sampai dengan 2 tahun
—Bayi diberikan makanan pendamping ASI (MP-ASI) pada usia 6
bulan, Pemberian ASI terus dilakukan sampai bayi berusia 2 ta-
hun.
=Bayi dan anak memperoleh kapsul Vitamin A dan imunisasi da-
sar lengkap.

4. Memantau pertumbuhan balita di Posyandu untuk mendeteksi
dini terjadinya gangguan pertumbuhan.

5. Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) harus diupayakan dise-
tiap rumah tangga termasuk meningkatkan akses terhadap air
bersih dan fasilitas sanitasi, serta menjaga kebersihan ling-
kungan. PHBS menurunkan kejadian sakit terutama penyakit
infeksi yang dapat membuat energi untuk pertumbuhan terali-
hkan kepada perlawanan tubuh menghadapi infeksi, gizi sulit
diserap oleh tubuh dan pertumbuhan yang terhambat.
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pa yang dimaksud
gizi seimbang??

Gizi seimbang adalah susunan pangan
sehari-hari yang mengandung zat gizi dalam
jenis dan jumlah yang sesuai dengan kebu-
tuhan tubuh, dengan memperhatikan prinsip
keanekaragaman pangan, aktivitas fisik, per-
ilaku hidup bersih dan mempertahankan berat
badan normal untuk mencegah masalah gizi.

ujuan gizi seimbang

Pedoman Gizi Seimbang (PGS) bertujuan
untuk menyediakan pedoman makan dan ber-
perilaku sehat bagi seluruh lapisan masyrakat
berdasarkan prinsip konsumsi anekaragam
pangan, perilaku hidup bersih, aktivitas fisik
dan memperthankan berat badan normal.

Kurang Gizi = Gizi tidak seimbang

Asupan zat gizi < Kebutuhan

Garis
normal
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Empat Pilar Gizi Seimbang

1. Mengkonsumsi makanan beragam

Tidak ada satupun jenis makanan yang mengandung
semua jenis zat gizi yang dibutuhkan tubuh untuk menjamin
pertumbuhan dan mempertahankan kesehatannya. Kecuali Air
Susu Ibu (ASI) untuk bayi baru lahir sampai berusia 6 bulan.
Contoh : nasi merupakan sumber utama kalori, tetapi miskin vit-
amin dan mineral; sayuran dan buah-buahan pada umumhya
kaya akan vitamin, mineral, dan serat, tetapi miskin kalori dan
protein; ikan merupakan sumber utama protein tetapi sedikit ka-
lori. Khusus untuk bayi berusia 0-6 bulan, ASI merupakan ma-
Kkanan tunggal yang sempurna. Hal ini disebabkan karena ASI
dapat mencukupi kebutuhan untuk tumbuh dan berkembang
dengan optimal, serta sesuai dengan kondisi fisiologis pen-
cemaan dan fungsi lainnya dalam tubuh. yang dimaksudkan
beranekaragam dalam prinsip ini selain keanekaragaman jenis
pangan juga termasuk proporsi makanan yang seimbang. Da-
lam jumlah yang cukup, tidak berlebihan dan dilakukan secara
teratur.

Lauk pauk

) Buan-buahan

2. Membiasakan perilaku hidup bersih

Penyakit infeksi merupakan salah satu faktor
penting yang mempengaruhi status gizi seseorang
secara langsung, terutama anak-anak. Seseorang
yang menderita penyakit infeksi, tubuh membutuhkan
zat gizi yang lebih banyak untuk memenuhi pening-
katan metabolisme pada orang yang menderita infeksi
terutama apabila disertai panas. Dengan membiasa-
kan perilaku hidup bersih akan menghindarkan se-
sorang dari keterpaparan terhadap sumber infeksi.
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3. Melakukan aktifitas fisik

Aktivitas  fisik yang meliputi segala macam
kegiatan tubuh termasuk olahraga merupakan salah
satu upaya untuk menyeimbangkan antara penge-
luaran dan pemasukan zat gizi utamanya sumber en-
ergi dalam tubuh.

4. Mempertahankan dan memantau berat badan
(BB) Normal

Bagi bayi dan balita indikator yang digunakan
adalah perkembangan berat badan sesuai dengan
pertambahan umur. Pemantauannya dilakukan dengan
menggunakan KMS. Yang dimaksud dengan Berat Ba-
dan Normal pada anak balita yaitu
menggunakan KMS dan berada didalam pita,

1ZI SEIMBANG UNTUK ANAK
USIA 2-5 TAHUN

Kebutuhan zat gizi anak pada usia 2-5 tahun
meningkat karena masih berada pada masa pertum-
buhan cepat dan aktivitasnya tinggi. Demikian juga
anak sudah mempunyai pilihan terhadap makanan
yang disukai termasuk makanan jajanan. Oleh karena
itu jumlah dan variasi makanan harus mendapatkan
perhatian secara khusus dari ibu atau pengasuh anak,
terutama dalam “memenangkan” pilihan anak agar
memilih makanan yang bergizi seimbang. Disamping
itu anak pada usia ini sering keluar rumah sehingga
mudah terkena penyakit infeksi dan
kecacingan,sehingga perilaku hidup bersih perlu dibi-
asakan untuk mencegahnya.
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esan Gizi Seimbang untuk anak
usia 2-5 tahun

1. Biasakan makan 3 Kali sehari
(Pagi,Siang,dan Malam) bersama keluarga

Untuk memenuhi kebuthan zat gizi selama sehari dianjur-
kan agar anak makan secara teratur 3 kali sehari dimulai
dengan sarapan atau makan pagi, makan siang dan makan
malam. Untuk menghindarkan/mengurangi anak-anak men-
gonsumsi makanan yang tidak sehat dan tidak bergizi dianjur-
kan agar selalu makan bersama keluarga. Sarapan setiap hari
penting terutama bagi anak-anak oleh karena mereka sedang
tumbuh dan mengalami perkembangan otak sangat tergantung
pada asupan makanan secara teratur.

2. Perbanyak mengonsumsi makanan kaya

protein seperti ikan, telur, tempe,
susu dan tahu

Untuk pertumbuhan anak, dibutuhkan pangan sumber pro-
tein dan sumber lemak kaya akan Omega 3, DHA, EPA yang
banyak terkandung dalam ikan. Anak-anak dianjurkan banyak
mengonsumsi ikan dan telur karena kedua jenis pangan terse-
but mempunyai kualitas protein yang bagus. Tempe dan tahu
merupakan sumber protein nabati yang kualitasnya cukup baik
untuk pertumbuhan dan perkembangan anak.

Jika memberikan susu kepada anak, orang tua tidak perlu
menambahkan gula pada saat menyiapkannya. Pemberian su-
su dengan kadar gula yang tinggi akan membuat selera anak
terpaku pada kadar kemanisan yang tinggi. Pola makan yang
terbiasa manis akan mebahayakan kesehatannya dimasa yang
akan datang

P ——————
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. Perbnayak mengonsumsi sayuran dan

buah-buahan

Sayuran dan buah-buahan adalah pangan sum-
ber vitamin, mineral dan serat. Vitamin dan mineral
merupakan senyawa bioaktif yang tergolong sebagai
antiokasidan, yang mempunyai fungsi antara lain un-
tuk mencegah kerusakan sel. Serat berfungsi untuk
memperlancar pencernaan dan dapat menceg
menghambat perkembangan sel kanker usu

4. Batasi mengonsumsi makanan selingan yang

terlalu manis, asin, dan berlemak

Pangan manis,asin dan berlemak banyak
berhubungan dengan penyakit kronik tidak menular
seperti diabetes mellitus, tekanan darah tinggi dan
penyakit jantung.
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Sangat dianjurkan agar anak-anak tidak membi-
asakan minum-minuman manis atau bersoda, karena
jenis minuman tersebut kandungan gulanya tinggi. Un-
tuk mencukupi kebutuhan cairan sehari dianjurkan
agar anak-anak minum air sebanyak 1200-1500 ml air/
hari.

aktivitas fisik

Dengan semakin bertambahnya teknologi dan kemu-
dahan akses permainan tanpa aktivitas fisik yang banyak dita-
warkan permainan dengan teknologi canggih (electronic
game), menimbulkan kekhawatiran sendiri bagi para orang tua
akan perkembangan mental serta psikomotorik anak. Per-
mainan tradisional dan bermain bersama teman penting untuk
anak-anak karena dapat melatih kemampuan sosial dan mental
anak. Permainan tradisional dan bermain bersama dan
melakukan aktivitas fisik dalam bentuk permainan dapat men-
gusir rasa bosan pada anak danmerangsang perkembangan
kratiivitasnya. Hal ini akan mendukung tumbuh kembang dan
kecerdasan anak.





image24.jpeg
ontoh Menu Gizi Seimbang

untuk Balita
pa akibatnya jika balita

. y— 5
Contoh Menu Sehari tidak mengkonsumsi gizi seimbang?

Pagi Siang Malam |

Nasi/ Tim/ Bubur Nasi/ Tim/ Bubur Nasi/ Tim/ Bubur
nasi nasi nasi
Semur bola-bola Sop Baso lkan + Opor telur
daging giling wortel +buncis e
Tahu Isi Terik tempe sayuran
(Wortel tahu.bayam) o Tumis kacang pan-
Selingan Selingan fang
Jam 10.00 e Pisang
Bubur kacang hiau g qing buah Selingan

Jam 21.00

susu

Akibatnya adalah balita akan

menjadi pendek (stunting)

2 2




image25.jpeg
aftar Pustaka

Muchtadi, D. 2009. Pengantar /imu Gizi. Bandung : Alfabeta

Millenium Challenge Account-Indonesia. 2015. Stunting dan ~ Masa
Depan Indonesia Kemneterian Kesehatan RI.

Kementerian Kesehatan RI. Pesan Gizi Seimbang. 2014

Kementerian Kesehatan RI. Makanan Sehat Untuk
Balita.2011

Kementerian Kesehatan RI. 2016. Situasi Balita

Pendek. Jakarta. Pusat Data Dan Informasi
Kementerian Kesehatan RI

Kurnia, W,dkk. 2014. Hubungan Asupan Zat Gizi Dan Penyakit Infeksi
Dengan Kejadian Stunting Anak Usia 24-59 bulan di Posyandu
Asoka /. Fakultas llmu Kesehatan Universitas Islam Negeri Makas-
sar

United Nations Children’s Fund (UNICEF), 1998. The State Of The

World’s Children 1998. United States By Oxford University Press.
UNICEF, New York.

'WHO Conceptual Framework, 2013

Trisnawati, 2016. Faktor-faktor Yang Berhubungan Dengan Kejadian
Stunting pada Balita Usia 24-59 Bulan di Desa Kidang Kecamatan
Praya Timur Kabupaten Lombok Tengah. Program Studi limu Gizi.
Sekolah Tinggi llmu Kesehatan Ngudi Waluyo





image1.jpeg




image2.jpeg
KOMIST ETIK PENELITIAN KESEHATA?
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ETHICAL APPROVAL RECOMMENDATION
Reg.No.: 651/ KEPK-POLKESMA2017

Komisi Etik Penelitian Kesehatan Politeknik Kemenkes Malang telsh menyelenggarakan
Pertemuan pada tangszal 5 November 2017 untuk membahas protokol penelitian

The Ethic Committce of Polpechnic of Health The Minisiry of Health in Malang has
convened a meeting on November 5* 2017 to discuss the research protocol
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Amd concluded that the protocol has fulfilled all ethical requirements
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