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Lampiran 1. Sertifikat Etik Penelitian

' POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
KOMISI ETIK PENELITIAN KESEHATAN

' JI Besar lien No. 77 C Malang, 65112 Telp (0341) 568075, 571388 Fax (0341) 556746

surat ik tk@p lang ac.id

KETERANGAN LAYAK ETIK
DESCRIPTION OF ETHICAL APPROVAL
"ETHICAL APPROVAL"

No.DP.(4.03/F. XX1.31/979/2023

Protokol penclitian versi 3 yang diusulkan olch :
The research protocol proposed by

Pencliti utama : Dewi Sofianilati
Principal In Investigator

Nama Institusi : Politeknik Keschatan Kemenkes Malang
Name of the Institution

Dengan judul:
Title
"Pengaruh Pendampingan Gizi (Konseling Gizi)Terhadap Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting dan
Tingkat Konsumsi Energi (Protein, Lemak, Karbohidrat) Balita Wasting Usia 12-59 Bulan di Kelurahan Polowijen,
Kota Malang.”

"The Effect of Nutrition Assistance (Nutrition Counseling) on ??the Level of Mother's Nutritional Knowledge Abour Wasting
and the Level of Energy Conswmption (Protein, Fat, Carbohydrate) Wasting Toddlers Age 12-59 Months in Polowijen Village,
Malang City.”

Dinyatakan layak etik sesuai 7 (tujuh) Standar WHO 2011, yaitu 1) Nilai Sosial. 2) Nilai Ilmiah, 3) Pemecrataan Beban dan
Manfaat. 4) Risiko, 5) Bujukan/Eksploitasi, 6) Kerahasiaan dan Privacy. dan 7) Persctujuan Setelah Penjel. yang merujuk
pada Pedoman CIOMS 2016. Hal ini seperti yang ditunjukkan oleh terpenuhinya indikator sctiap standar.

Declared to be ethically appropriate in accordance 1o 7 (seven) WHO 2011 Standards, 1) Social Values, 2) Scientific Values,
3) Equitable As and Benefits, 4) Risks, 5) Persuasion/Exploitation, 6) Confidentiality and Privacy, and 7) Informed
Concent, referring to the 2006 CIOMS Guidelines. This is as indicated by the fulfillment of the indicators of each standard.

Pemyataan Laik Etik ini berlaku selama kurun waktu tanggal 05 September 2023 i dengan tanggal 05 September 2024.

Ly

This declaration of ethics applies during the period September 05, 2023 until September 05, 2024.

Seprember 05, 2023
Professor and Chairperson,

Dr. Susi Milwat, S.Kp., M.Pd.
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Lampiran 2. Surat ljin Penelitian oleh Dinas Kesehatan Kota Malang

PEMERINTAH KOTA MALANG
DINAS KESEHATAN

11, Simpang LA, Sucipto No. 45 B (0341) 406878 Fax. (0341) 406879
www.dinkesmalangkota.goid e-mail : dinkes@malangkota.go.id

MALANG Kode Pos : 65124

Nomor
Sifat
Lampiran

Malang, 03 JUL 200

1072 416 /35.73.402/2023 Kepada

: Biasa Yth. Kepala Puskesmas Polowijen
- Di

: Ijin penelitian MALANG

Dengan ini diberitahukan bahwa Mahasiswa politeknik kesehatan
kemenkes Malang tersebut di bawah ini :
NO NAMA NIM
L DEWI SOFIANILATI P17111204054

Akan melaksanakan penelitian mulai bulan Juli 2023 dengan judul:
pengarvh pendampingan gizi ( konseling gizi ) terhadap tingkat pengetahuan
gizi ibu tentang wasting dan tingkat konsumsi energy ( protein, lemak,
karbohidrat ) balita wasting usia 12-59 bulan di wilayah kerja Puskesmas
Polowijen Kota Malang

Sehubungan dengan hal tersebut, dimohon Saudara untuk membantu
memberikan data atau informasi yang diperlukan. mahasiswa yang telah selesai
melaksanakan penelitian wajib melaporkan kepada Kepala Dinas Keschatan
Kota Malang.

Demikian untuk mendapatkan perhatian.

KESEHATAN
MALANG

NIP. 19691111 199903 1 007
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Lampiran 3. Penjelasan Sebelum Penelitian
Penjelasan Sebelum Persetujuan Mengikuti Penelitian (PSP)
Judul Penelitian:

“Pengaruh Pendampingan Gizi Terhadap Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang
Wasting dan Tingkat Konsumsi Zat Gizi Makro (Energi, Protein, Lemak) Balita
Wasting Usia 12-59 Bulan di Kelurahan Polowijen.”

Terimakasih kepada Ibu telah meluangkan waktu untuk membaca formulir
ini. Pastikan Ibu membaca seluruh halaman yang tersedia. Ibu telah diundang
untuk ikut serta dalam penelitian, berikut penjelasannya:

Penjelasan:

Pada formulir informasi ini, Ibu akan mendapatkan informasi terkait segala
sesuatu yang berhungan dengan penelitian ini. Penjelasan tersebut berisi tentang
tahapan penelitian yang disampaikan secara jelas dan terbuka. Penjelasan ini
diharapkan dapat membantu Ibu dalam memutuskan apakah Ibu bersedia atau
tidak bersedia mengikuti penelitian ini. Ibu diharapkan untuk membaca formulir
informasi ini dengan seksama. |bu dapat bertanya mengenai informasi yang terkait
dengan penelitian ini pada peneliti yang bersangkutan.

Partisipasi Ibu dalam penelitian ini bersifat sukarela. Jika Ibu tidak
berkenan untuk mengikuti penelitian ini, Ibu tidak harus mengikuti penelitian ini.
Ibu juga diperbolehkan untuk keluar dari penelitian ini sewaktu-waktu. Hal tersebut
tidak akan mempengaruhi akses pelayanan kepada Ibu.

Jika Ibu sudah memahami informasi tentang penelitian ini dan bersedia ikut
serta, Ibu dapat menandatangani formulir persetujuan pada akhir penjelasan
informasi ini. Peneliti akan memberikan Salinan formulir ini untuk disimpan oleh
Ibu.

Perkenalan

Saya Dewi Sofianilati, mahasiswa semester VI dari Program Sarjana
Terapan Gizi dan Dietetika, Jurusan Gizi, Politeknik Kesehatan Kemenkes Malang.
Saat ini saya sedang melakukan penelitian yang berjudul “Pengaruh
Pendampingan Gizi Terhadap Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting dan
Tingkat Konsumsi Energi (Protein, Lemak, dan Karbohidrat) Balita Wasting Usia
12-59 Bulan di Kelurahan Polowijen, Kota Malang”.
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Prosedur

Pengambilan data dalam penelitian ini adalah dengan melakukan
wawancara, pengukuran antropometri (berat badan dan tinggi badan) yang kiranya
membutuhkan waktu 45-60 menit. Cara ini mungkin akan menganggu waktu lbu,
namun Ibu tidak perlu khawatir karena jadwal pengambilan data akan diatur dan
disesuaikan dengan jadwal Ibu agar tidak menganggu waktu Ibu dalam
beraktivitas. Kemudian akan diberikan penjelasan terkait pengambilan data
sebagai bahan penelitian, memberikan penjelasan mengenai manfaat yang akan
Ibu daoat jika Ibu berpartisipasi dalam penelitian ini.

Manfaat

Manfaat dari penelitian ini adalah Ibu akan mendapatkan informasi tentang
pengertian gizi balita, kebutuhan gizi balita, pengertian wasting, penyebab wasting,
dampak wasting, pencegahan wasting, pengaruh makanan untuk pemulihan balita
wasting (kurus dan/atau sangat kurus) serta peneliti akan memberikan solusi,
nasihat dan motivasi terhadap masalah gizi balita yang Ibu hadapi.

Kerahasiaan

Data yang didapat hanya akan digunakan dalam penelitian ini dan tidak
akan disebar luaskan untuk tujuan lain.Penelitian ini tidak akan memungut biaya
apapun.

Rujukan

Jika ibu membutuhkan informasi lebih lanjut mengenai penelitian atau Ibu ingin
berbeicara dengan peneliti pada kondisi darurat, silahkan menghubungi:

Dewi Sofianilati
JI. Teluk Bayur 13, Kel. Pandanwangi, Kec. Blimbing, Kota Malang.
Telp. 089629574234
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Lampiran 4. Informed Consent

FORMULIR PERSETUJUAN UNTUK PERPARTISIPASI DALAM PENELITIAN

Saya yang bertanda tangan di bawah ini:
Namalbu : PRLIN DA FOSH

Nama Balita : +{ ANIN HHN&N 1A -
Alamat :JL- pelowigen W1 Nu yil

Menyatakan setuju/tidalesstajer (coret salah satu) untuk mengikuti dan

berpartisipada dalam penelitian yang berjudul “Pengaruh Pendampingan ot Terhadap
Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting dan Tingkat Konsumsi Zat Gizi Makro
(Energi, Protein, Lemak) Balita Wasting Usia 12-59 Bulan di Kelurahan Polowijen .

Demikian penyataan ini saya buat dengan sebenar-benamya.

Peneliti, Responden Penelitian,
2’ €
ERLinpA kX 3
Dewi Sofianilati (ceverrrmnensnnsssnsenannssnnnsssnas
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Lampiran 5. Kuesioner Tingkat Pengetahuan Gizi lbu
Nomor Kode: 03
KUISIONER

IBU BALITA
Hari/ Tanggal Wawancara MV .....1..7’0/'1'0%

P Boadt S

7

powt_SoRANILATY

KEMENTERIAN KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
POLITEKNIK KESEHATAN KEMENKES MALANG
JURUSAN GIZI
PROGRAM STUDI SARJANA TERAPAN GIZI DAN DIETETIKA
2023
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1. IDENTITAS RESPONDEN

e Erlinda Rosa

. 34 Tahun

Pendidikan Terakhir s\

Jumlah Anggota 3

Keluarga

Pekerjaan
a. Suami swasta (Perrambangan)
b. Istri WIf ASwastq
¢. Lain-lain

Tingkat Pendapatan
a. Suami Y 3.000 000
b. lstri < 3-000-000
c. Lain-lain

No. Telepon 081232612918

2. IDENTITAS BALITA

Nama

Hasin  Hanaosia

Jenis Kelamin Rercempaan
Tanggal Lahir 3 MW
Umur (Bulan) 2
Berat Badan Lahir 2§
Panjang Badan Lahir 45
Berat Badan Aktual 8,30
|
Z-Score (BB/TB) 2,19
Jumlah Saudara Anak X ={

95



KUESIONER PENGETAHUAN GIZI IBU TENTANG WASTING

Petunjuk Pengisian:

1. SamapuunyaandibamhwmhhmmpemMngmibumg wasting
2, mu\mymmmmmmmmmmwmm
abjad yang adal

Soal:

- Masalah gizi balita yang disebabkan oleh kurangnya asupan makanan dan termasuk ke
dalam isi akut disebut juga masalah gizi apa?
Masalah gizi kurang
b. Normal
X Gizi Buruk
d. Overweight (gemuk)
e. Masalah gizi lebih
2. Berdasarkan penyebabnya, masalah gizi kurang terbagi menjadi penyebab secara langsung
dan penyebab tidak langsung. Penyebab langsung anak mengalami masalah gizi kurang
antara lain adalah karena?
a. Pendapatan
b. Kondisi ingkungan
3 Asupan makan dan infeksi
d. Pola hidup
e. Jarang berolahraga
3. Penyebab dari gizi kurang salah satunya dikarenakan asupan makan, dibawah ini yang
merupakan contoh darl masalah asupan makan yang dapat menyebabkan masalah gizi
kurang adalah?
a. Makanan yang sehat
& Makanan yang tidak seimbang
c. Makanan yang kurang matang
d. Makanan yang tidak dibungkus plastic
e. Makanan yang tidak enak
/Berdasarun penyebabnya, masalah gizi kurang terbagi menjadi penyebab secara langsung
dan penyebab tidak langsung. Penyebab tidak langsung anak mengalami masalah gizi
kurang antara lain adatah karena?
a. Diare berkepanjangan
%( Asupan makan yang tidak seimbang
c. Terkena penyakit infeksl menular
(@) Masalah social-ekonomi, sanitasi lingkungan buruk
e. Asupan makanan yang tidak sehat
5. Dibawah ini yang bukan penyebab dari masalah gizi kurang?
a. Asupan makan yang kurang
b, Adanya penyakit infeksi
c. Tidak memonitor tumbuh kembang anak
d. Kebersihan lingkungan yang kurang
% Kurang gizi adalah penyakit turunan/ genetic
/ Terdapat berbagai macam upaya yang bisa dilakukan dalam mencegah terjadinya masalah
gﬁmlt;nmummm.mwvmmmwyangden
ya
33 Rutin memeriksakan anak ke dokter
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b.  Mengikuti seminar gizi
€. Rajin memberikan susu kepada anak
d. Membelikan makanan yang digemari oleh anak
Rajin mengikuti kegiatan posyandu untuk memonitor tumbuh kembang anak
7. Sampai saat ini Indonesia masih memiliki masalah gizi pada anak, salah satu masalah gizi
yang masih sering terjadi dan ditemukan pada anak balita adatah “Wasting”. Apa yang
dimaksud dengan wasting?
K Wasting adalah kondisi dimana seorang anak memiliki berat badan rendah untuk
tinggi badannya
b. Wasting adalah kondisi dimana anak kurang sehat dan aktif
c. Wasting adalah penyakit yang serius
d. Wasting adalah masalah gizi yang sulit dikendalikan
e. Wasting adalah kondisi dimana anak mengalami penurunan daya tahan tubuh
87 Gizi merupakan hal penting yang harus terus diperhatikan, terutama ketika anak dalam masa
tumbuh kembangnya. Apa yang terjadi jika status gizi balita tidak diperhatikan?
a. Anak menjadi lebih aktif dan produktif
b. Dapat terserang berbagal macam penyakit
¢, Berisiko terkena masalah gizi kurang seperti masalah gizi wasting
. Gangguan belajar dan pemahaman
X, Tidak tahu menahu tentang perjalanan tumbuh kembangnya
}/'Tudwm”mdahnnmﬁkmmgﬁymgdaﬁummkmayammmamwa,
Disebut apakah acuan datam menilai kecukupan gizi yang dainjurkan tersebut?
Anjuran Kebutuhan Gizi
b. Anjuran Kecukupan Gizi
c. Anjuran Kesehatan Gizi
@- Angka Kecukupan Gizi
€. Angka Kebutuhan Gizi
10. Untuk memperoleh kecukupan gizi dan kesehatan yang optimal, diperiukan asupan zat gizi
yang cukup. Zat gizi dibagi menjadi dua yakni zat gizi mikro dan makro, dibawah ini yang
termasuk zat gizi makro adalah?
a. Energi, Vitamin, Mineral, Zink
b. Protein, Lemak, Vitamin, Air
¢. Energi, Protein, Air, Lemak
d. Karbohidrat, lemak, Protein, Zat Besi
A¢ Energi, Protein, Lemak, Karbohidrat
11. Dalam proses tumbuh kembang anak, terdapat zat gizi yang berfungsi sebagai zat
pembangun. Zat gizi apakah yang dimaksud?
a. Energl
X Protein
c. Lemak
d. Vitamin
e. Mineral
12. Penyataan dibawah ini yang salah adalah?
a. Wasting adalah kondisi dimana seorang anak memiliki berat badan rendah untuk
tinggi badannya
b. Wasting merupakan masalah gizi pada balita yang masih ditemukan di Indoensia
X Wasting adalah masalah gizi yang mudah ditangani
d. Wasting biasanya ditandai dengan penurunan berat badan seiring waktu
€. Wasting adalah masalah gizi yang harus terus diperhatikan
)(Dihmuyammakmymmwiwammmm&podamam
Sosial-ekonomi
b/ Asupan makan dan penyakit infeksi
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€. Kondisi tubuh tidak sehat
)( Faktor keturunan

e. Penyakit
14. Penyebab wasting umumnya disebabkan karena kekurangan asupan makan dan adanya
P"‘Yﬂhkkddﬂmwdmwmmmmwmmakmmebab
dari asupan makanan adalah?
a. Asupan makan yang sehat
b. Asupan makan yang berlebihan
€. Asupan makan yang enak
XX Asupan makan yang kurang
e. Asupan makan yang beragam )
. Adanya penyakit infeksi dapat menjadi salah satu penyebab wasting. Apa yang terjadi ketika
anak terpapar infeksi?
a. Mudah menangis
S Nafsu makan menurun
c. Nafsu makan meningkat
d\ Terjadi masalah gizi wasting
(e/ Daya tahan tubuh menurun
16. Jika anak balita mengalami wasting maka ada beberapa akibat yang ditimbulkan. Berikut ini
pemyataan yang tepat terkait akibat dari wasting adalah?
a. Anak menjadi lebih aktif dan produktif
b. Anak menjadi lebih rajin
)X Gangguan pertumbuhan dan mudah terpapar penyakit infeksi
d. Gangguan emosional dan nafsu makan meningkat

e. Hiperaktif
Mﬁd&dapadmmmma jika penanganannya terlambat dapat berakibat
fatal. Apa yang akan terjadi jikka masalah gizi wasfing ini dibiarkan?
@/ Dapat menyebabkan kematian pada balita
b. Gangguan pertumbuhan
c. Gangguan nafsu makan
X Gangguan perkambangan
e. Dapat menyebabkan gangguan kesehatan
18. Terdapat upaya-upaya yang dapat dilakukan untuk menghindari masalah gizi wasting pada
anak dengan cara?
a. Memberi makanan yang lezat
Memantau tumbuh kembang anak melalui KMS
c. Memberikan uang jajan yang cukup
d. Memberikan makan anak 1 han 3 kall
€. Rajin mengonsumsi suplemen
19. Seorang anak menunjukkan tanda-tanda terkena masalah gizi wasting, apa yang dapat
dilakukan?
a. Periksa ke kader Posyandu
b. Membeli obat di apotek terdekat
Y Memberikan asupan makanan yang beragam dan tetap memantau
a
d. Supel dan rajin
e. Cenderung mudah beradaptasi
20. Di posyandu Anggrekk terdapat seorang balita bernama Arum, dia memiliki berat badan
yang lebih rendah dibandingkan tinggi badannya. Disebut apakah kejadian yang dialami
Arum tersebut?
a. Anemia
b. Obesitas
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¢ Stunting (Pendek)
X Wasting (Kurus/Sangat Kurus)

Kegemukan
21. Fu\gﬂdaﬂmu&hnm
a. Membuat kenyang
x Membanty tubuh mencukupl kebutuhan zat gizi
€. Menganjal penut
d. Menjaga kesehatan
e. Memenuhi kebutuhan tubuh
Apa yang harus diperhatikan dalam memberikan makanan pada anak?
a, Rasa makanan yang enak
M Makanan yang sehat
Sumber dan jenis makanan yang beragam
Makanan yang terbungkus rapi
e. Harga makanan
Pemifihan bahan makanan yang tepat adalah safah satu kunci dari perbaikan asupan
makanan yang akan diberikan kepada baita, pemilihan bahan makanan seperti apakah
yang bak?

Makanan yang menggugah selera
Makanan yang sehat dan bergizi seimbang
€. Makanan yang memiiki wamna dan tampiian yang menarik
d. Makanan yang aman dikonsumsi
€. Makanan yang murah dan enak
24, Benlkut ini contoh makanan yang baik diberikan kepada balta dengan wasting adalah?
)( Nasl, sayur sop, tempe, dan pisang
b. Nasi, ayam goreng, saus tomat
€. Nasi, ayam krispi, susu hangat

d. Nasl, sayur sop, snack instan, dan tahu
€. Nasi dan bakso

25, wuwmmmmmmmmmhm
a. Hamburger : '(_\
b. Donat manis
> Potongan buash t. - o Gr
d. Kripik pedas

e. Tempura A%
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Lampiran 6. Form Food Recall 24 Jam

Formulir Food Recall 24 Jam
Kode 0 Tanggal Pengisian: 17 Junl 2023
Nama fbu :oingt Resa Desa: 0}owiyén i
Nama Bala : Hanin Henniq Kelurahan: Pdowi)'@n
Umur/ Jenis Kelamin : 3 bulad / prgmpudn - gimbing
Kelompok Sasaran  : Baduta/ Malang
Kondisi saal wawancara: Raya/Puasa/Diit
Waktu Bahan Makanan
Makan Nama Masakan Banyaknya Ket
69.00 tnd s HRT Jom
Fi nutridn
lp.oo Nas) . asl tih 2. 5dm ip aby
Terk BAsi '.:eﬂ " I Sdm \o
1030 | rkolac ubi vnau bl Ungy 5 Péq 5
RoH manlS (paron) | 04 | BKS 40 R
12.
% Bolu (owlat polu (ovlat{ 1Pt9 20 Habis
1. 30 sust-A tor mula %;gkfml.”“, 3%4m 6o ‘
B.00 | Roi Boly ofl oy | | e 20 Habis
19.30 | vitamin vegefable | vitamin 1 KApsal
r'l&i_ fuﬁhj Nasi pakh | 1 (9 séo i
20-00 \ agam Joreng | HaWgyam | 2 b) 0 abi's
TAhy goteng Tahu ) ) —
20.30 |Beming  Kelor belor daun| 145 15
Biskuit gopd hme | Bkt 3 kehng 1é Habs
Swsu formvule Sum Bl § Sdm 6o —
susil formulla . \
09.00 | Susu fFormula o rﬁmm 3 %4m bo .}m‘}.

Ket: "Piih dengan melingkari salah satu yang sesuai:
1. Apakah mash mendapat ASI?

Ya
Tidak

2. Ya, Frekuensi mendapat ASI
[=] Kali sehari sematam (24 jam)
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Voie >

sz @ »

PEDOMAN
PENDAMPINGAN
ASUHAN GIZ] ANAK
BALITA

BUKU PEMILIK

KATA PENGANTAR

Puji syukur penulis panjatkan kehadirat Tuhan YME
yang telah memberikan kesempatan dan hidayah-Nya
sehingga penulis dapat menyelesaikan Buku Pedoman
Pendampingan Gizi untuk ibu yang memiliki balita
dengan masalah gizi kurang (Wosting).

Buku Pedoman Pendampingan Gizi ini berisi tentang
gizi kurang, pola asuh, dan praktik ibu dalam
pemberian makan balita, angka kecukupan gizi balita
serta contoh makanan, resep dan menu bagi balita,
yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan
sikap ibu dalam pemberian makan dan memperbaiki
tingkat konsumsi balita. Buku Pedoman Pendampingan
Gizi ini ditujukan kepada ibu balita gizi kurang.

Penulis menyadari bahwa Buku Pedoman
Pendampingan Gizi ini perlu diperbaiki lagi. Dan tak
lupa ucapan terima kasih kepada semua pihak yang
telah membantu terselesaikannya Buku Pedoman
Pendampingan Gizi. Semoga dapat mengambil manfaat
dari Buku Pedoman Pendampingan Gizi ini.

® ® aS

TIM PENYUSUN

Bastianus Doddy Riyadi, SKM., MM.
Hasan Aroni, SKM, MPH.
| Dewa Nyoman Supariasa, MPS.
| Nengah Tanu Komalyna, DCN., SE., M.Kes., RD.
Juin Hadisuyitno, SST., M. Kes.
Sugeng lwan Setyobudi, STP, M.Kes.
Tapriadi, SKM., M.Pd.

Aliyah Nabilah Setya Febriyani
Amalya Kartika Hapsari
Anak Agung Istri Oktaviani D
Dewi Sofianilati
Reny Seftiani
Tessalonica Ananda Hardani

Pengertian Gizi Kurang. 1
Penyebab Gizi Kurang. 3
Dampak Gizi Kurang 4
Upaya Pencegahan Gizi Kurang 5
Pengukuran Antropometri Anak. 7
Alur Deteksi Dini Gizi Buruk. 8
Pengertian Gizi Seimbang . -9
Kebutuhan Gizi Balita. 15
Asupan Zat Gizi 17
Pola Pemberian Makan 25

Pemilihan Bahan MPASI
Pemberian Makanan Tambahan...
Daftar Penukar Bahan Makanan...
Menu dan Resep Makanan.......
Form Pendampingan
Form Monitoring
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b

MASALAH GIZIKURANG |
/

> ‘ucm#kmmmh
m satu yang di \
karena tubuh tidak mendapatkan
asupan zat gizi yang cukup dalam

jangka waktu tertentu, pada balita

ﬁ ckan B d
dan perkembangan.

Contoh Masalah Gizi Kurang Pada Balita

kan tinggi y
rendah atau dibawah kurva

standar pertumbuhan.

V 4 @  CIZIKURANG
' Gizi kurang adalah masalah gizi

yang ditandai dengan

penurunan berat badan seiring

’ waktu hingga total berat badan

PENYEBAB GIZI KURANG

L N Adanya

A o i

D : i
yang Kurang Ty & i

Pola Asuh Yang
Kurang Tepat Sanitasi Yang
Kurang Memadai

©

25

ﬂ GIZI KURANG \
/
‘:/

DAMPAK
GIZI KURANG

o -
Gangguan Kesehatan Gangguan
Mental dan Emosional Pertumbuhan

Penurunan Daya
Tahan Tubuh

()
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UP AYA HUBLINGAN MAKANAN LINTUK PENCEHAHAN

Salah satu penyebab masalah gizi a

wasting pada anak balita adalah karena
g p Maka
@ o dari itu, makanan yang dikonsumsi

AT e BT berfungsi membantu tubuh memenuhi
e, [()) " o kecukupan zat gizi.
s Gy

Ll 4)
Pemberian ASI Memantau CuciTangan 0 o Polcmukun']uguhzlmslmuhldllmlhl
buh . P g g yang juga

Ekslusif 6 ot e Pa::nns:il:un O memperhatikan pembagian jenis, sumber

Bulan f i i

Mengalir 0 dan jumiah makanan yang diberikan.

Perhatikan pemilihan makanan
untuk anak antara lain:

Imunisasi Dasar Pemenuhan
Lengkap Kebutuhan Gizi

Makanan yang sehat, beragam, bergizi seimbang, dan

hindar dari 5p (p P perasa, penyedap,
dan pemanis).

()

- ALUR DETEKSI DINI -

BALITA GIZI BURUK

» Hasil penguiuran: berat boden balits tidak naik, BGM, LILA warna kuning (115 - « 125
om) dan Merah (< IL6 cm)

* Baiito (& - 63 ) ijou teriinat

* Baiita dnegan pitting edema biloteral

» Bayi ¢ & bulon yang mengalami kesuliton menyuss

PUSKESMAS/FASYANKES

L}
/ Korfirmasi stotus gis buruk dengan permeriksaan kiris don
i g indikator B8/l BE/(1E atou LiLA

v 4 v

Balita 5-52 bulan: oyl « & bulan:

Dungan sotu atou labi

sando barkut: Dangan =aty atau lebih Ballta kebih atau Dangon sotu atou kebih

ieion sama dengan & tarda barikut:

» B8/P8 ot EE[TE -3
spsdc-25D * Edoma minimal poda puign  gengan » Ea/Pac-350

» LA ordora 1S om == PUNgEUng  ggcgkg * Adaodema
5d « 125 cm (balka kakiftongon {derajat +1 * Torialy lemah untuk
skt 658 bukon) aiou +2) "

+ Tidak odn adema T L = « B8 tidak noik atau B8

SO, LA < L5 om
v v

: cocnne
s MENGUNJUNGI FMT Pernulinan, Wh‘ﬂ;‘ﬂ_

POSYANOU SESUAI
JADWAL Konseling PMES, -

kompikasi

=]
seimbang sesusi Usio Medis: Fawat Irap di
Anak Puskesmas/TFC/RS
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Bayi dan balita termasuk salah satu kelompok

A
yang rawan gizi Ibu dan keluarga harus - ~
membigsakan memberi asupan gizi yang baik . ‘- A, b
selain pemilihan bahan makanan , pengeclahan A ; "

juga penting termasuk kebersihannya pad asoat

proses memasak dan penygjiannya serta cara

pemberiannya pada anak. Sebaiknya setiap ibu

memiliki beraneka resep masckan untuk anak hal™
ini untuk mencegah dan mengurangi rasa bosan

pada anak.

Pemenuhan Gizi Anak

Usia
12— 24

+ Teruskan pemberian ASI, Berikan makanan keluarga
secara bertahap sesuai kemampuan anak,

« Berikan 3 x sehari, sebanyak 1/3 porsi makan orang
dewasa terdiri dari nasilauk-pauk, dan buah,

« Beri makanan selingan kaya gizi 2 x sehari diantara waktu
makan (biskuitkue), Perhatikan variasi makan

R A
&)

° @

~

-.r
8 Manfaat Menerapkan Pola
PRINSIP GIZI Makan Seimbang Untuk Anak

SEIMBANG

Makanan yang mengandung unsur gizi sangat
diperlukan untuk proses tumbuh kembang.
Drengan mengonsumsi makanan yang cukup gizi
Tecars teratur, anak akan wmbuh sehat sehinggs
mampu mencapai prestasi belajar yang tinggi.
Mengonsumsi makanan
beraneka ragam

+ Pertumbuhan fisik yang kuat
+ Perkembangan otak yang optimal
+ Terlindungi dari berbagai jenis
penyakit
Mriek ke polet Bldon . Mempert_ahankan kestebilan berat
bersih dan sehat : mcptlmalkan fungsi organ
* Memiliki energi yang cukup untuk
beraktivitas
+ Menjaga kestabilan emosi
+ Terbiasa makan dengan gizi
seimbang hingga dewasa

Pentingnya pola hidup aktif
dan berolahraga

#~2) Menjaga Berat Badan Ideall

(=)
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Risiko Pola Makan yang Tidak
Bergizi Seimbang

A

Angka Kecukupan Gizi
Rata-rata yang dianjurkan
bagi Anak

Selain itu juga
sk Energi | KH Protein Lemak Besi Zink wire
(Kkal) | (grem) | (gram) | (gram) | (mg) | (mg) | (mg)
t;uf' 1350 285 20 a5 ol 2 a0
t;‘:ﬁ woo | 220 2 50 10 5 as

©

"
“ - I ’ g ASUPAN ZAT GIZI
- Angka Kecukupan Gizi Rata-rata .‘ oo OOGOOGOO®S
yang dianjurkan bagi Anak
r Energi
Bayi 6 - 12 Bulan Anakl-3Tahun | Anakd4-5Tahun 'l i ¢ by Nt o
el (300 Kkal) (1200 Kkal) (1.700 Kkal) et RS
' iemak tubuh), jaringan don tuleng yang
i dizgebabkan karend sakit don Ciders. sumber energi makanan berasal
Nasi 1% gedas tim 2% gelas 3 gelas dar karbohideal, protein dan lemak. Asupan energi tetop harus sesual
halus g dengan kebutuhan tubuh agak terhindar dari penyoakit okibat metabolisme
dan penimbunan energi dalam tubuh.
Daging/ MANFAAT
-—
Dfer:f:?! 1 patong 1-2 potong 2 - 4 potong
Mendukung pertumbuhan dan
Membantu proses metabolisme perkembangan manusia
twbuh
Sayuran 2 sendok makan 1% gelas 2 gelas
SUMBER
Buah 1 buah/poteng 3 buah/potong 2 boahfl ENERGI
ASl Lanjutkan Hingga 2 tahun -
Susu = I gelas 1gelas
Minyak | sendok makan 1% sendok makan 2 sendok makan
2 sandok makan 2 sendok makan
T —_
“ 2 | ? l (ai
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ASUPAN ZAT GIZI

ASUPAN ZAT GIZI

Karbohidrat i T
o . " I in menupakan bagian terbesar dalam air. ma bagian
vk et sabael aatghs S5 kmm_ tubuh odalah protein, separuhnya ada & dalam otot, seperima & dalam tulong
2ot organik i struktur molekul eda, meski terdopat aon g cowciy 28 ok SO, 2 faringor
persamaan- persamaan dari sudut kimia dan fungsinya Semua karbohidrat foin dan cairan tubul. Sermua enzin, tertagal mf"l'“\ pengangkul 20t 20t giz
terdiri atas unsur Karbon (C), bidrogen (H), dan oksigen (0) dan darah, matris intraseluer dan sebagainga adaloh protein.

MANFAAT

SUMBER
SUMBER .
KARBOHIDRAT PROTEIN
* Gula pasir * Beras setengah giling « Ubi jolor merah .
* Gula kelopa * Jogung kuning pipil « Kentang Protein Hewoni Protein Nobati
* Jelii/jom * Kerupuk udang * Kacang hijau o Talr « Tempe
* Pati (maizena) * Mie keriting * Kacang merch i il
* Bihun * Roti putih * Kacang kededal * Da « Xocang-kacangan
* Makoroni * Ketela pohon (singkong) . dsd A o
.
.

Z—:?% ASUPAN ZAT GIZI

Lemak Zat Besi
E 2 Zat gizi yang paling banyak terdapat di daiam tubuh manusia, yaity
Lemak dan minyak sumber padat yang subanyok 3-5 gram di dalam tubuh manusia dewasa. Memiliki beberopa
9 kkkalori untuk tiap gram, yaitu 2 1/2 kaff lsbih besar energi yang dihasiikan oleh fungsi esensial bogi tubut seperti sebagai alat angkut oksigen dorl paru-
don protein ' yang . Sebagai si lemak, paru ke jaringan tubuh, sebagai alat angkut slektron di dan
Jemak merupakan codangan energl lubuh paling besar sebogai bogian terpodu berbagai recksi enzim di dakem jaringan tubuh,
MANFAAT MANFAAT

-_— .
Sumber Energi Membantu pembentukan sel darah
merah dan sel otot
Viemeinars Sun Tobon
Pelndung Oan o

Metabolisme energi

Sistemn kekebalan tubuh
BER

SUMBER

LEMAK
* Tempe kacong * Hati sopl

* Ayam * Lemak sapi * Keju kedelal murni * Daging sapi
* Doging sopi * Mentega * Susu kental manis * Kacong kedeloi * Telur bebek
* Telur bebek * Margarin * Susu sopi segor * Kacong hijou * Telur ayam
* Udang segar * Minyok kocang tanah  * Tepung susu * Kacang merah * Ikan segor
* Tawes * Minyak kelopa sawit * Cokelat manis batang + Kelapa tua, daging * Ayam
* Sarden dolam koleng  ® Minyok kelopa * Alpukot * Udang sagar * Gula kelopa
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i salah yang cleh twbuh pating banyak &
Intraseluler, 2ink sebagian besar terdapat di hat, ginjal, otot, pankreas, dan
tuiang. Selain itu, Zink juga banyak terkandung pada jaringan bagian mata,

spermatozon, kelenjor prostor, rambut, kuku, daa kulit

MANFAAT

——_

Fungsi Kekebalan Tubuh

Fungsi Enzim

Fong oo
S e

* Hoti
* Unggas
* Kerang
* Telur
 kan

UPAYA IBUDALAM PEMENUHAN “’
NUTRISI PADA BALITA

Memberikan
Makanan

ASUPAN ZAT GIZI

ASUPAN ZAT GIZI

Vitamin €

Vitamin € adaich kristal putih yang mudah lan dalam air. Dalam keadaan

Kering vitamin C cukug stebil, tetapi dalam keadaan ianu, vitamin C mudah

rusak Karena bersentuban dengan udara (oksidasi) terutoma bila terkena
panas.

MANFAAT

e N\
CI=rrm—m—— % ¢
c , 8-

» Doun singkong * Kangkung * Jambu monyet buah
* Daun kotuk  Ketelo pohon * Jambu biji

* Doun melinjo * Kol kembang * Pepaya

* Doun pepaya * Tomot masak * Mangga muda

* Sawi * Kemangi * Rambutan

* Bayom * Gandario {masak) * Jeruk manis

Q@

POLA PEMBERIAN MAKAN

Pola makan ioloh berbagai informasi yong memberikan
gambaran mengenai frekuensi dan jenis bohan makanan yong
gimakan setiop hori oleh satu orang don merupakan ciri khos
suotu kelompok untuk masyorakat tertentu. Pola makon
merupokan foktor yang berhubungan seharusnya

{0 ka gizi, baik dari segi
karbohiarat, protein, lemak maupun mineral.

#

Bagaimana pola makan
yang tidak seimbang
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PEMBERIAN MAKAN

STATUS SOSIALEKONOMI

Pendidikan

LINGKUNGAN SEKITAR

SOSIALBUDAYA
&
AGAMA

PEMBERIAN MAKAN PADA
BALITA (12-59 BULAN)

Jogwal pemberion makan anok adalah 3 kali
makanan utama (pegl siang, malom) dan 2 kall
makanan selingon (diantara dua kali mokan
utama).

MAKANAN ANAK SEHAT

ZatTenaga zatPengatur ZatPembangun

na i, mi, bihun, ikon, o tetur,

tspungan, gulo. dan  beswarna hijgudan  tohu, dan tempe
minyak kuning

TANDA BAYI LAPAR ATAU KENYANG

Lapar
. Je ewrsi
b . s
5 o
+ Memazukkan tangan ke dakm mulut
+ Menangis atou rewed karena ingin makan
.

makanan

POLA PEMBERIAN MAKAN
SESUAIUSIA

sendok
4 -6 bulan | Makanan Lumat makan setiap kali
makan
| 7—12bulan | Makananlembek | 2«sshari, 2« selingan |
Makanan keluarga:
1-1/2 Porsi nasi atau penggants
1 -3 tahun | 2 -2 potong buah-buahan 3x sehari
b 1 - 2 potong lauk nabati
\\ 1- 3 piring nasi alau pengganti
2 - 3 potong lauk hewani
4 -6 tahun | 1= % mangkuk sayur 3x sehari
2 - 2 potong buah-buahan
1 - 2 gelas susu
Q
@
PEMBERIAN MAKAN PADA

BALITA (12-59 BULAN)

Jadwal pemberion makaon anok adalah 3 kall
makanan utama (pegi, skang, malom) dan 2 kall
makanan selingon (diantora duc kol makan
utama).

MAKANAN ANAK SEHAT
J—

" (3 ‘ : !

ZatTenaga zatPengatur ZatPembangun
nasl rotl md, bihun
jagung, ub
singkong, tepung-
quia, dan
e

ikan, ayam, tekur,

TANDA BAYILAPAR ATAU KENYANG

Lopar
. ) leursi
« Gerokan
. melihot I
& Memaszukkan tangan ke dalom mulut
+ Menangia otou rewel korena ingin makon
.
i mokanan
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~ .7 TUJUAN PEMBERIAN
: MAKANAN

MP-ASI

MP-ASI dari ASI, yaitu
makanon tambahan yang diberikan poda bayi selain ASI (Air Susu bu)
ketika ASI sojo tidok mencukupi kebutuhan nutrisi arak untuk tumbun
kembang optimal. MP-ASI juga dikencl dengan sebutan complementany
food, yoitu mokanan dan cairon selain ASL

Pemberian MP-AS| yong optimal

dangan tepat waktu, odekuat,
- aman, dan diberikan secara
PERSYARATAN PEMBERIAN responsif kepoda anak akan: :
MAKANAN +
‘ Tepat Waktu ‘ Aman Menjarrin pertumbuban :L.
|dan perkembangan yang|| € L0 P

optimal
‘ Adekuat ‘ o L. — |
‘ ATURAN MAKAN BAGI ANAK) Menununkan risiko
gi ﬁ anemia
|

o« * Waktu makan terotur
Jadwal >>> « waktu mokan tidok lebih dari 30 menit —_

* Tidok memberikan makanan lain seioin oir di
! Menusunkan risiko =
Lingkungan >>> « Tidak oda poksoan Mencegah defisiensi zat gizi mikro
-

* Bersih obesitasfoverwsight
* Tidak sambil bermain, nonton TV, dsb

Tata * Porsi kecil/ jumiah sedikit
Cara »> * Mulal dengan yang padat, kemudion diberikan cairan

Menurunkan risiko -‘
.

* Angkat makanaon bila anak mulal memainkon ctou
membuang makanannya setelah 10 - 15 menit makan
slut anak hanye dil

makan selesal @

Usia yang Disarankan dalam

Usi Di k
dalam Peniberian MP-ASI eniberian MP-AS!

Pemberian MP-AS1 yang
tepat odoleh pada usia
& bulan.

Mengurangi
konsumsi ASI

Mengapa usic 6 bulan
dikatakan tepot dalom
pemberion MP-ASI?

Q
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Jenis Makanan untuk MP-ASI Jenis Makanan untuk MP-ASI

bahan MP-ASI ihion botion MP=ASE
unsur sebagoi berikut unsur sebagai berikut

1

e
Pperlu bahan

pilih buah dan sayur yong segor, tidok layu,
permukaan halus, tidok lecet, tidok kusam,
dan kufit tidak keriput.

Disesuaikan dengan daerch tempat tinggal
agar lebih mudah.

Untuk meminimalkan bakteri yang

terkandung dolam bahan mentah, tidak periu
terlolu loma dan dengan suhu tinggl. Buch
e i

7

Tidok harus maohal, kareno yang murah bukan — - .
berarti tidak berkualitas. 3

Contoh: DHA Q- =

@ Makanan yang mengandung serat kasar don
4 ® = sukar dicerna diberikan seminimal mungkin,
JEEEs ¢

”ﬁ

Mengoich makanan clengan benar, memilin
bohan makanan yang bagus, dan tidak
mengonsumsi makanan kaleng.

;0 @

karena dopat mengganggu proses
pencernaan dan penyerapan 20t gizi.

Bahan Makanan untuk MP-ASI

Bahan Makanan untuk MP-ASI

%2 0)
(AR

Hindori pemberian minuman rendeh
nutrisi seperti kopl, ten minuman
manis atau soda.
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PENGERTIAN PEMBERIAN

MAKANAN TAMBAHAN ,%
._,__\u__/ -

Pemberian makanan tambahan kepada kelompok rawan gizl selain
makanan yang dimakan sehari-hari tujuan menir

asupan gizi agar dapat meningkatkan status gizi . PMT dopat berupa
makanan lokal atau makanan pabrik.

Pemberion Makanan Tambahan (PMT) dapat digolongkan menjadi dua
macam yaitu

(PMT) Pemulihan

(PMT) Penyuluhan

adalah makanan tambahan yang
diberikan untuk mempertahankan

Makanan tambahan pamulihan
‘odalah makanan tambahan yang

status gizi normal d'be".km .
dengan waktu pemberian maksimal 1 untuk meningkatkan status giz.
bulan.
»
- -
()
-
= A (5,
<
| pu— -
S pemberian makan tambahan yang bei dan bergiz
bagi balita andat
Kandungan Gizi Pada
Makanan Tambahan

Zat gizi terbagi menjadi dua, yaitu zat gizi makro dan zat gizi mikro.

 Zat gizi makro adaloh zat gizi yang dibutuhkan dolom jumilch besar. Zot
gizi yong termasuk kelompok zat gizi makro yaitu -

SiE

karbohidrat

protein.

* Zat gizi mikro adaloh zat gizi yang dibutuhkan oleh tubuh dalam
Jjumiah kecil otau sedikit tetapi ada dolem makanan (Almatsier,
2009). Zot gizi yang termasuk kelompok zat gizi mikro yaitu :

1AM
ll By

Vitamin Mineral

PERSYARATAN DALAM PEMBERIAN
MAKANAN TAMBAHAN

makro dan zat gizi mikro.

Zat gizi terbagi menjadi dua, yaitu zat gi;

Patunjuk teknis pemberion makanan tombahon lokal bares memenuhi
syarat antaro lain :

2. Mudah dibuat

=%

Maokanan diharopkan dopat diterima dalom
hal bentuk , rasa don bisa dikonsumsi sehari-
hari Bentuk dan roso mokonan bervariasi.

3.Sesuai dengan
Norma dan agama

HiR < & €
+ 9
'Y Y

1. Dapat Diterima

5. Terj B. Mudah didapat

AFFORDABLE LURURT

7. Aman

Makaonan horus aman, tidok mengandung
bohan pengawet, bebos dar kuman serta
[ baohan kimia, zat pewaorno don zat oditif
m loinnya.  Tendo-tondo umum makonan yang
tidok aman antara lgin : barlendir, berjarmur,

Eippryost aroma dan rasa makanan beruboh

Prinsip Dasar Pemberian
Makanan Tambahan

Pamberian Makanan tambahan  (PMT)  diberikan
mulai usia anak 6 bulan, karena pada usia ini otot dan
syaral  di dolom  mulut anak sudm cukup
4’ berkembang untuk 1

makanan dengan  baik, mu:i tumbuh gigi, suka
1 mulutnya dan suka

mer sesuatu
terhadap rasa yang barnu.

Pringip Dasar Pemberian Makanan Tambaohan Anak Balita adalah
untuk memenuhi kecukupan gizi ogar mencapai berat badan sesuai
umur. Ketentuan Pemberian :

PMT diberikan pada balita 6-59 bulan dengaon kategori kurus yang memiliki
stotus gizi berdasorkan indeks BB/FS atau BE/TE dibawah -2 5d.

o Tiap bungkus MT Bolita berisi 4 keping biskuit (40 gram)
e Usia & -1l bulan diberikan & keping (2 bungkus) per hari
°usiu 12-58 bulan diberikan 12 keping (3 bungkus) per hari
e Permnantauan pertamibahan berat baodan dilakukon tiap bulan di Posyondu

o Bila sudoh mencapai stotus gizi baik, pembenan MT pemulihan poda Balita
i i j keluarga gizi sei

Biskuit dapat longsung dikonsumsi atou teriebih dohulu ditambah cir matang

o dalam mangkaok bersih shingga dopot dikonsumei dengon menggunakon
sendak.

o Setiop pemberian MT harus dihabiskan
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Prinsip Pemberian
Makanan Tambahan
Lokal

Prinsip Dasar Pemberian
Makanan Tambahan

makanan

Serupa bahan makana lengksp yang siop sontap atau kudapan, kaya Kemenkes Rl (2017) menyatakan

‘sumber protein. Lauk hewani dapat bersumber dori 2 mecam sumber
protein yang berbeda. Misalnya telur dan ikan, telur dan ayam, telur dan
daging. hal ini protein yang tinggi
dan aeam cmino esensial yang lengkap

tambaohan balita adoloh suplementosi gizi berupa
makanan tambahan dalom bentuk biskuit dengan
formulosi khusus don difortifikosi dengon vitomin
dan mineral yong diberikan kepodo bayi dan anak

. balita usia 6-5% bulan dengan kategori kurus.
FTLYT] IS ¢

Bogi bayi dan anak berumur 6-24 bulan, makanan tambahan ini digunakan
bersama Makanan Pendamping Air Susu lbu (MP-ASI). Tiop kemasan primer
(4 keping/40 gram) Makanan Tambahan Balita mempunyai kandungan gizi
sebogai berikut

Lo /

MILK

a) 160 Kalori

b) 3.2-4,8 gram protsin

) 4-7.2 gram lemak

d) Diperkaya dengan 10 macam vitamin (A, D, E, K, 81, B2, B3, BG, B12, Folat) dan 7
macam mineral (Besi, lodium, Seng, Kalsiurm, Natrium, Selenium, Fosfor).

esan.pu makanan tambahan bukan sebogai pengganti makanon utama

Makanan tamibahan diberikan selama 4-8 minggu, PMT balita BB kuran:

T BT EY T SRR T A LG ET, gontes &) Produk makanan tambahan balita berbentuk biskuit bulat don rasa manis
lokal, PMT fosilitas dibungkus dalom kemasan primer berisi 4 keping
PMT diberkan satiap harl dengan yai kaii Pemberion Maokanon Tambohan (PMT) dikonsumsi  balita
lengkop dol dan sisanya sebogoi tambohon maokanon  sshari-hari, bukon  sebogai

pengganti makonan utama. Oleh karena itu, diharapkan

Pemberian Mokanan Tambohan (PMT) yang berupa biskuit ini

Bagi boduta, PMT sesuai prinsip pemberian makanan bayi dan anak dapat membantu mencukupi kebutuhan

(PMBA) dan tetop A5 sezual
kebutuhan anak

)
=

B
¢

»

Menu Makanan Tambahan untuk
Bayi 12 - 59 Bulan

Berikut adalah contoh susunan menu makanan tambahan untuk
bayi usia 12-58 bulan dalom sekall makan sebogail berikut ©

(F Standar Pemberian Makanan
‘ X a Tambahan Lokal untuk Balita

Komposisi Makanan Tambahan Lokal Bogi Balito usia 6-59 bulan dolam Menu URT Berat (gram)
satu hari:
USIABAUTA L
ZATGIZI
6~ Bbulan 9-Nbulan 12-23bulan | 24-59bulan
Nasi % piring 100
Kalori (kkal) 175 - 200 175 - 200 225-275 300 - 450
Ikan tongkol =
Protein (g) 38-8 35-8 45-1 5-18 Bumbu kuning 1potong sedang
Lemak (g) 44-13 44-13 58-17.9 75-293 Tempe goreng 2 potang sedang 50
Tumis sayuran
Contoh Susunan Menu Makanan Tombahan untuk Balita Usia 12 - 59 bulan (Buncis, “"‘::;" Fempong 1 mangkuk 100
BAHAN MAKANAN Py Ukuran Rumah T (urT)
(gram) b Pisang ombon 1buah sedang 75
Moakanan Pokok (Beras] 50 12 gelos
< ) Menu 2
Lauk Hewani 1(Telur) 30 1 butir telur ayam ukuron kecil
: % piring
: Nosi 100
1/2 potang sedang ayam atau doging
Lauk Hewani 2 (ayam/ Ikan/ daging) | 30 1/2 kot ikan ukuren sedang
Lauk Nabati (kacang-kacangan/ A 1 40
25 12 e yom goreng tepung potong sedang
/ ) potong sedong
Sayur 30 1/3 gelos ukuran 250 mi Tohu goreng 2 potong . o
Buah 50 1bueh
Sy capooy
Minyak [ Lemak 5 124t (sendok teh) (wortel somipuUivGonsninioL) 1 mangkuk 100
Meion 1potong sedang 100
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longan I: Bahan Mak k bohidrat
1Satuan Penukar =175 kalori, 4 g p dand0g
anan Makan Ukuran Rumah Tanggs Berat
iURT) (Gran)
Borss tgs £
Bihun Hgs 5
Biskuit A bl b Aan
Bubur beras 2gs 00
Crackers Sbh sy Y
Hinvarmut 5 Yo snndk s 5
Jagung segar Yigls 120
Kentang 2 sy 0
Malzzna 10 sdm 50
Makarani tgs 50
Mis basah 2gs 00
iz kering 1gs )
Nasi Hgs 00
s tim 19 a0
Rot putin £ ™
smgheng T 1
Sukun 3 pig s 180
Talas ¥ b sdg 128
Taps singkeng 1 g s 400
Topung boras. #zdm 80
Topung tapicea Bam 50
Tapung hunkwe 10 98m 0
Topung sagu 5 sam 5
Tapung tengu 5 sdm 50
[ 1 b sdg 135
Kenupuk udangikan L Y
Tinggi Lemak
1Satuan Penukar = 150 kalori, 7 g protein dan 13 g lemak
Bahan Makanan Ukuran Rumah Tangga Borat
{URT) (Gram)
Ayam dengan kulit 1 plg sdy 35
Bobok 1 plg sdg 45
Belut 3 okor 45
Comed beef 3sam 45
Daging babi 1 plg sdg 50
Kuning tolur ayam 4blr 45
Sosis 1 pig kel 50
Ham 1 % plg ket a0
Sardencis % ptg sdg 35
I 3:Bah k ber Protein bati

1Satuan Penukar = 75 kalori, 5 g protein, 3 g lemak dan 7 g karbohidrat

Bahan Makanan Ukuran Rumah Tangga Berat

(URT) (Gram)
Kacang hijau 2 sdm 20
Kacang kedelal 2 Yesdm 25
Kacang mente 1 % sdm 15
Kacang merah 2 sdm 20
Kacang tanah 2 8dm 15
Kacang tolo 2 sdm 20
Kedelai 2 Vasdm 25
Kembang tahu 1 lembar 20
Keju kacang tanah 2 sdm 15
Oncom 2 pig kol 40
h{ 1) ber 110
Tempe kedelal 2ptg sdg %
segar Yagls 55
Selai kacang tanah 1 15

(=)

2:Bahan ber Protein i

Rendah Lemak
1Satuan Penukar = 50 kalori, 7 g protein dan 2 g lemak
Bahan Makanan  Ukuran Rumah Tangga Borat
(URT) {Gram)
Aysm tanps kult 1ptg sdg “
Babat 1 ptg sdg @
Cumi-cumi 1 ewoe wet “®
Daging asap 1 somdar 2
1 plg sdg 3
Dendong sap! 1 ptg sdg 15
Gabus kering 1 ewor kel 10
Ikan segar 113 akor 909 0
asin 15
Than tort 1 89m 15
Kepiting 1ags =
Kerang %gs «
Udang segar 5 okor sdg 35
Cumi-cumi 1 ahor sag “©
Putih tolur ayam 1% bt &5
kering 26dm 10
Rebon basah 2s5dm 4
Solar kering 1 8kol 2
Sopat kering 1 plg sdg 2
Lemak Sedang
1satuan Penukar =75 kalori, 7 g protein dan 5 g lemak
Bahan Makanan  Ukuran Rumah Tangga Barat
ar (Gram)
Bakso 108jadg 70
Daging kambing 1pig sy a0
Daging sapi 1p39 8 3
Hati ayam 1pig sy 1.0
Hati sapi 194 8y s
Otak 1 pig bst &0
Telur aysm 1bir 56
Telur bebek 10 50
puyuh Sbtr 56
Usus sapi ! ptg b 50
Golongan 4: Sayuran
Sayuran A
Bahan Makanan Bahan Makanan
Gambas/ Oyong Lettuca
Jamur Kuping Selada Air
Katimun Solada
Lobak Tomat
Labu Air Baliga

Sayuran B
1Sotuan Penukar (100g)= 25 kaleri, 1 g protein dan § g Karbohidrat.

Bahan Makanan Bahan Makanan

Bayam Kangkung
Bit Kucai
Buncis Kacang Panjang
Brokoli Kecipir
Calsim Labu Slam
Daun Pakis Labu Waluh
Daun Kemangi Pare

r Popaya Muda
Jagung Muda Rabung
Jantung Pisang Sawi
Kol Toge Kacang Hijau
Kembang Kol T
Hapri Muda Wortal

Sayuran ¢
1 Satuan Penukar (100g)= 50 kalori, 3 g protein dan 10 g Karbohidrat

Bahan Makanan Bahan Makanan
Bayam Merah Kacang Kapri
Daun Katuk Khrwin
Daun Melinjo Malinja
Daun Pepaya Nangka Muda
Daun Singkong Toge Kacang Kedelai
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Bahan Makanan Ukuran Rumah Berat

1 (100g)= dani2g ‘;"um"l' (Gram)
Pisang sereh h
Bahan Makanan Ukuran Rumah Berat Plum e “;; ;: :2,
angga (Gram) Rambutan 8 oh 75
JURT) Salak 26hsag 65
—— i —— £ L R
e 2 180
Apel malang 1bhsdg 75 Sirsak ?;@ 60
Arbel 6bh sdg 135 2 bh bst 50
Beflmblag Lot 1o Stroberi 4 bh bsr 218
Blowsh ‘fg :‘: b Gula 1 sdm 13
Cempedak s
Dol 9bh sdy 3 Madu 1 sdm 15
Durlan 2 bjbsr s o
Jambu air 20h bar 110 Golongan 6: Susu
Jambu bijl 1bh bsr 100
Jambu bol 1bh kel % D L
Jambu monyet 1 bh bsr 80 1Satuan Penukar= 75 kalori, 7g protein, dan 10g karbohidrat
Jeruk ball 1ptg 105 Bahan Makanan Ukuran Rumah Tangga Borat
Jeruk garut 1bhsdg 115 (URT) {Gram)
Jeruk manis 2bhsdg 110 Susu skim cair 1gis 200
Jeruk nipis 1%gls 135 Tepung susu skim A sdm 20
Kedondong 2bh sdg 120 ‘Yoghurt non fat 23gs 120
Kemang 1bh bsr 105
Kesemok Y bh 65 Susulemak Sedang
Kolang-kaling 5 bj sdg 25 1Satuan Penukar= 125 kalori, 7g protein, 6g lemak, dan 10g karbohidrat
Kurma 3bh 15
Kiwi 1 %bh 110 Bahan Makanan Ukuran Rumah Tangga
Lontar 16 bh 185 Rk e {Gram)
Wangon vioh o % Soru amoing o 1es
Manggis 2bh sdg 80 Susu kental manis Yoge 100
Markl: % a5 Susu sapi 1gis 200
u-lonu ‘p‘;:“ 190 Tepung susu asa, 7 sdm £
Montong Proden 75 Yoghurt susu penuh 1gs 200
Nangka masak 3 by sdg a5
Nanas ¥ bh sag 9% Susu Tinggi Lemak
::f.m 41*::3 :fg 1Satuan Penukar= 150 kalori, 7g protein, 10g lemak, dan 10g karbohidrat
Poar ¥ bh sdg a5 Bahan Makanan Ukuran Rumah Tangga Berat
Papaya 1 plg bsr 110 (URT) (Gram)
Pisang ambon 1 bh ket 50 Susu kerbau Yegh 100
Pisang kepok 1bh 45 Tepung susu penuh 6sdm 30
Pisang mas 2bh 40

Golongan 7: Minyak dan Lemak
Lsenvok Thclok Jetusty NASI TiM KACANG POLONG

i G
{URT} Bahan:

bar o
%Ko + 8 edm (50 gr) nasi
Bili 14bu moran 2h 0 J
ety 4 Sl
ung « 2.gis (200 mi) kaidu
aise 2 sam =
Hiyak il kapas t sdt 5 Cara membuat:
e s t) = . | Masukkan nasi ke dalam panci kecil
Minyak kacang kedelal 1sdt s air
Minyak saffl ::3: Z .
o ot $adt 5 kacang polong aduk-aduk hingga
Lemak Jenuh R .‘_‘. 3 =
Bahan Makanan Ukuran Rumah Tanggs (0':' cetak m w-m #
Lomak babi 1ptg 33 5
Mentega 1sa 5
Santan (peras dengan air) W3gh 40
Kelapa 1 pig kel 15 3@ SfHa
Koo ki 1 pig kel 15 & JESGS TeHING
Inyak kelapa 1sc 5 Tk T A=
Minyak it Relapa sawit 1sa 5 CORMFLAKES

* 6 sdm (30 gr) oat instant

» 2 sam (20 gr) jogung rebus

« 2 sam (10 gr) comflakes

* 112 gl= (150 mi) susu formula
Cara membuat:

L kukus tahu sekitar 15 menit
2. Setelah dingin, potong dadu kemudian
dimasukkan ke daiom blender
» tambahkan ASlfsusu formula, blender
sekitar 3 menit. Sajikan.

Bahan:
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* 2bh (200 gr) jeruk manis
ukuran besar

Cara membuat:
L sisihkan biji dori dalam doging feruk
jeruk

2

|  Untuk 5 Porsi
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P MAKANAN ANAK
Ak d et T b el ) d e

NUGGET TAHU

Bahan:
» 1buah {250 gr) tahu
* 2 sdm tepung terigu
* 1sam tepung kanji
* 1btr telur
* 1ptg =dg (S0 gr) daging cincang
« 3 helal daun bawang irls
* 2 slung bawang putih dihaluskan
* minyak goreng secukupnya
Cara membuat:
1.Tahu di kukus terlebih dahuly, kemudian
dihaluskan, namun jongan terlalu halus
2 setelah tohu dibaluskan tambohkan tepung
terigu, daging cincang, tapung kanj, dan
telur. Campur adonan menjadi satu agar
tercompur rata. Tambahkan bawang putin J
yang dihaluskan. Aduk rata
3. Kemudian cetak adonan sesuai keinginan
4_Panaskan minyak dengan opi kecil
kemudian goreng hingga berwama kuning
keemasan . Angkat, tiriskan dan sajikan.

NASI TIM BULAN
Bahan:

* 8sdm (50gr) nast e | butir telur (kuning soja)
« 2gis {200mi) kaldu  * Doun bowang iris lembut

RESEP KALDU SAYURAN

Bahan:

+ 1 buah (100 gr) wortel ukuran sedang
 1gts (100 gr) buncis baby

* 2 helal seledr

* 2 helai doun bawang

Cara membuat:

1. Wortel dan buncis baby diiris daduf/tipis -

kecil s
2. baun bawang dan seledri diiris kasar 3
3.siapkan 200 m air, rebus sekitar 30

menit, kemudian saring dan siap untuk

disajikan /

RESEP
DAGING

« 4ptg (100 gr) scg daging
* /4 kg beluang
* 2helai seledri
« 3 helal daun bawang
Cara membuat:
1. Cuci daging dan bekuiang hingga
bersih

WEJEK PISANG

Bahan:
* 2buch
* 1/2 gls (50 mi) susu formuia
Cara membuat:
LKukus/panggang pisang hingga melunak

2.setelah lunak, kemudian haluskan dengan (
punggung sendok, namun jangan teriaiu W
m

T
TIM KENTANG
AYAM CINCANG

 1bh (100 gr) kentang ukuran besar
* 2ptg (70 gr) doging ayom ukuran

sedang dicincang
« 1 butir telur (kuning saja)
Cara membuat:
|. Kupas kentang dan potong dadu rebus
bersama ayam cincang

Penjelasan Umum:
1LFormulir ini diisi oleh tenaga pendamping gizi pada setiop kunjungan
2 dalam satu formulir digunakan untuk 1 (satu) keluarga sasaran
3. Formulir ini digunakan untuk mencatat parmasalahan gizi balita dan
nasehat yang diberikan kemudian diberikan tindak pada setiap kasus ibu
balita
4.pada akhir kunjungan, pendamping memberikan kesimpulan atas
pendampingan gizi yang telah dilakukan.
Penjel Cara Pengisi
1.Formulir dilsi ketika kunjungan dengan menuliskan keterangan
hari/tanggal kunjungan, dan kunjungan ke-
2 Formulir diisi sesuai dengan hasil wawancara permasalahan gizi pada
anak balita (jika ada) kemudian dituliskan keterangan terkait nasehat dan
tindak lanjut

Pendampingan Ke-1

Hari/ Tanggal:
Tingkat Kongsmsi Kondisl osehatan Wassrangan
Waasian; [
Manstat Nasuhat.
Tindsk Lasput- Tinciak Lanjut:
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Pendampingan Ke-2

Harif Tanggal:
Main M *
Hasahae: Hasahit
Tisctak Lanjet: Tincisn Lanjut
Pendampingan Ke-3
Hari/ Tanggal:
T T massrangan
Wasaan: Masaian
Marehat [
Tinges Lasut: Tctan Lanput:

IBU BALITA

Penjelasan Umum:

1.Formulir ini diisi oleh tenaga pendamping gizi pada setiap

kunjungan
2. Dalam satu form

ulir digunakan untuk 1 (satu) keluarga sasaran

3. Formulir ini digunakan untuk mencatat dan mengetahui sikap

pada ibu balita

4. Pada akhir kunjungan, pendamping memberikan kesimpulan
dan mengevaluasi atas sikap ibu balita selama pendampingan

Kategori Pengukuran Sikap
* Positif atau mendukung (fovorabls) - skor Tibu > skor T mean
* Negatif atau tidak mendukung (non- favoratie) : skor Tlbu <

skor T mean

POSITIF

KATEGORI

NEGATIF

1 X 3 4 5 6
PERTEMUAN KE-

FORMULIR MONITORING
PENGETAHUAN IBU BALITA

Penjelasan Umum:
LFormulir ini diisi oleh tenaga pendamping gizi pada setiap
kunjungan
2. Dalam satu formulir digunakan untuk 1 (satu) keluarga sasaran
3. Formulir ini digunakan untuk mencatat dan mengukur tingkat
pengetahuan ibu balita
4. Pada akhir kunjungan, pendamping memberikan kesimpulan
atas materi yang telah diberikan selama pendampingan
= " = k ' = t

= Balk  :-x > skor mean +15D

* Cukup :skor mean -1SD < x < skor mean +1SD

* Kurang : X < sker mean -15D

BAIK

CUKUP

KATEGOR|

KURANG

1 2 3 4 5 ]
PERTEMUAN KE-

FORMULIR MONITORING
TINGKAT KONSUMSI BALITA

Penjelasan Umum:
1.Formulir ini diisi oleh tenaga pendamping gizi pada setiop

kunjungan

2. Dalam satu formulir digunakan untuk 1 (satu) keluarga sasaran

3. Formulir ini digunakan untuk mencatat dan mengukur tingkat
konsumsi balita

4. Pada akhir kunjungan, pendamping memberikan kesimpulan
atas evaluasi terhadap makanan yang telah di konsumnsi oleh

Kategori Pengukuran Tingkat Konsumsi
» Sangat Kurang : <70% AKE
= Kurang : 70 - <100% AKE
= Sasual AKG 100 - <130% AKE
= Labih dari AKG »[=130% AKE

LEBIH DARI
AKG

SESUAI AKG

2
=]
]
e
ES

KURANG

SANGAT
KURANG

1 2 3 4 3 6
PERTEMUAN KE-
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Lampiran 8. Data Balita dan Tingkat Konsumsi Energi, Protein, Lemak dan Karbohidrat Balita Wasting

BB B TKE TKP TKL TKKH
Responden | JK
Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post Pre Post
P1 L |12,01|1325| 96.4 | 97.5 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DB >AKG
P2 L 9,01 | 10,3 | 83.5 84 SAKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG
P3 P 8,3 8,35 79 80 >SAKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG
P4 L 15,6 | 16,95 | 107.5 | 108 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG N
P5 L 8,5 9,1 79 80 >SAKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DR >AKG
P6 L 13,4 | 12,65 | 102.5 | 103 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DS N
P7 P 11 12,1 93 94 >SAKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DB >AKG
P8 L 13,6 | 14,35 | 104 105 DS >AKG | >AKG | >AKG DS >AKG DB >AKG
P9 P | 7,25 9,8 73 74 DS >AKG | >AKG | >AKG N >AKG DB >AKG
P10 L | 855 8,9 78.5 79 DB N >SAKG | >AKG DS >AKG DB N
P1 P | 10,65 | 11,25 | 92.4 93 >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DB >SAKG | >AKG N
P2 P 11,5 12,4 95 100.8 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG N >AKG
P3 L 10,1 | 10,35 86 88 DS >AKG | >AKG | >AKG N >AKG DS N
P4 P | 7,45 8,5 81.5 84 >AKG DS >AKG | >AKG | >AKG DB N N
P5 L 13 13,7 101 104 | >AKG N >AKG | >AKG | >AKG N N DB
P6 L | 14,25 | 14,75 | 106.5 | 107 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG N N
P7 L | 14,95 | 1535|1115 | 112 DS >AKG | >AKG | >AKG DS >AKG DB N
P8 P 12,5 | 14,15 | 103 | 105.3 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG N N
P9 P 12,8 | 14,25 | 105 | 106.5 | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG N N DS N
P10 P 9,03 9,65 | 83.7 85 >SAKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG | >AKG DS DB

= Kelompok Perlakuan
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Lampiran 9. Data Responden dan Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu tentang

Wasting
o Tingkat
Responden | Usia lbu Pekerjaan Ibu Pen?g?kan Pendapatan Perégeltahuan
izi Ibu
Pre Post
P1 32 IRT S1 2 UMR 64 84
P2 45 Karyawan Pabrik SMA <UMR 40 72
P3 34 IRT S1 = UMR 60 68
P4 36 IRT SMP <UMR 56 76
P5 28 Karyawan Pabrik SMK <UMR 52 76
P6 28 IRT SMK <UMR 64 80
P7 27 Pedagang SMA <UMR 60 76
P8 39 Wirausaha SMA <UMR 48 72
P9 24 Wirausaha SMA <UMR 52 60
P10 32 IRT SMP <UMR 52 76
P1 27 Pedagang SMA <UMR 40 64
P2 34 IRT SMK 2 UMR 24 48
P3 23 Pedagang SD <UMR 76 68
P4 35 IRT SMA <UMR 48 64
P5 35 Pedagang SMP <UMR 44 36
P6 38 IRT SMP <UMR 80 72
P7 30 Pedagang SMK = UMR 32 52
P8 34 IRT SMA <UMR 56 60
P9 40 IRT SMK <UMR 52 | 44
P10 32 IRT SMK <UMR 72 | 60
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Lampiran 10. Data Status Gizi Balita Berdasarkan Indeks Z-Score BB/TB atau BB/PB

Kode Status Gizi — _ Status Gizi
Balita | BBA -II;Eé":/ Sczore Kategori BBA PBA | Score Kategori

P1 12.01 96.4 -2.32 Gizi kurang (wasted) 13.25 | 97.5 -1.29 Gizi Baik (normal)
P2 9.01 83.5 -2.57 Gizi kurang (wasted) 10.3 84 -1.11 Gizi Baik (normal)
P3 8.3 79 -2.19 Gizi kurang (wasted) 8.35 80 -2.37 Gizi Baik (normal)
P4 15.6 1075 | -2.27 Gizi kurang (wasted) 16.95 | 108 -0.58 Gizi Baik (normal)
P5 8.5 79 -2.35 Gizi kurang (wasted) 9.1 80 -1.8 Gizi Baik (normal)
P6 134 102.5 | -2.25 Gizi kurang (wasted) 12.65 | 103 -3.1 Gizi Kurang (wasted)
P7 11 93 -2.28 Gizi kurang (wasted) 12.1 94 -1.3 Gizi Baik (normal)
P8 13.6 104 -2.4 Gizi kurang (wasted) 1435 | 105 -1.94 Gizi Baik (normal)
P9 7.25 73 -2.18 Gizi kurang (wasted) 9.8 74 0.82 Gizi Baik (normal)
P10 8.55 78.5 -2.16 Gizi kurang (wasted) 8.9 79 -1.92 Gizi Baik (normal)
P1 10.65 924 -2.54 Gizi kurang (wasted) 11.25 93 -2.01 Gizi kurang (wasted)
P2 11.5 95 -2.18 Gizi kurang (wasted) 12.4 | 100.8 | -2.52 Gizi kurang (wasted)
P3 10.1 86 -2.03 Gizi kurang (wasted) 10.35 88 -2.32 Gizi kurang (wasted)
P4 7.45 815 -3.89 Gizi Buruk (severely wasted) 8.5 84 -3.74 Gizi Buruk (severely wasted)
P5 13 101 -2.31 Gizi kurang (wasted) 13.7 104 -2.3 Gizi kurang (wasted)
P6 14.25 | 106.5 | -2.36 Gizi kurang (wasted) 14.75 | 107 -2.4 Gizi kurang (wasted)
P7 1495 | 1115 | -2.85 Gizi kurang (wasted) 1535 | 112 -2.64 Gizi kurang (wasted)
P8 125 103 -2.01 Gizi kurang (wasted) 14.15 | 105.3 | -1.97 Gizi Baik (normal)
P9 12.8 105 -3.8 Gizi Buruk (severely wasted) 14.25 | 106.5 | -2.51 Gizi kurang (wasted)
P10 9.03 83.7 -2.38 Gizi kurang (wasted) 9.65 85 -1.93 Gizi Baik (normal)

: Kelompok Perlakuan




Lampiran 11. Hasil Statistik Sebelum dan Sesudah Pendampingan Gizi

pada Kelompok Perlakuan

1. Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting

Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM .155 10 .200° .933 10 478
SESUDAH 219 10 191 .927 10 422

*. This is a lower bound of the true significance

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair1  SEBELUM 54.80 10 7.554 2.389
SESUDAH 74.00 10 6.600 2.087
Paired Samples Correlations
N Correlation Sig.
Pair1 SEBELUM & SESUDAH 10 446 197
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Laower Upper t df Sig. (2-tailed)
Fair 1 SEBELUM - SESUDAH -159.200 7.495 2.370 -24 562 -13.838 -8.101 9 .000
2. Tingkat Konsumsi Energi Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM 128 10 .200° .965 10 .843
SESUDAH .207 10 .200° .888 10 .162

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics
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Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 1216.20 10 541.059 171.098
SESUDAH 1674.47 10 484.504 153.214
Paired Samples Test
FPaired Differences
95% Confidence Interval of the
Stel. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair1  SEBELUM- SESUDAH | -458.270 657.045 207.776 -928.291 11.751 2.206 g 055
3. Tingkat Konsumsi Protein Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM .169 10 .200° .950 10 .668
SESUDAH .216 10 .200" 933 10 480

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Sample

s Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 55.00 10 26.285 8.312
SESUDAH 63.27 10 14.958 4.730
Paired Samples Test
Faired Differences
95% Confidence Interval ofthe
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair1  SEBELUM- SESUDAH -8.270 21.799 £.893 -23.864 7.324 1.200 9 261
4. Tingkat Konsumsi Lemak Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM .209 10 .200° 916 10 324
SESUDAH .105 10 .200" .982 10 .975

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 61.57 10 36.676 11.598
SESUDAH 61.96 10 15.575 4.925
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Fair 1 SEBELUM - SESLUDAH -390 34,538 10,922 -25.097 2417 -.036 ] 972
5. Tingkat Konsumsi Karbohidrat Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM 131 10 .200° .970 10 .890
SESUDAH 244 10 .094 .823 10 .028
*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 106.65 10 72.759 23.008
SESUDAH 210.23 10 73.611 23.278
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper df Sig. (2-tailed)
Pair1  SEBELUM- SESUDAH | -103.580 102.607 32.447 -176.981 -30.179 -3.192 E] 011
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Lampiran 12. Hasil Statistik Sebelum dan Sesudah Pendampingan Gizi

pada Kelompok Kontrol
1. Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM 151 10 .200° .954 10 714
SESUDAH .210 10 .200" .950 10 672

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair1 SEBELUM 52.40 10 18.804 5.946
SESUDAH 56.80 10 11.439 3.617

Paired Samples Test

Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair 1 SEBELUNM - SESUDAH -4.400 15.020 4.750 -15.145 6.345 -926 k] 378

2. Tingkat Konsumsi Energi Balita Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM 141 10 .200° .964 10 .826
SESUDAH 232 10 134 .890 10 169
*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
Paired Samples Statistics
Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair1  SEBELUM 1202.05 10 260.636 82.420
SESUDAH 1372.04 10 359.135 113.569
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Paired Samples Test

Paired Differences

95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper t df Sig. (2-tailed)
Pair1  SEBELUM- SESUDAH [ -169.990 422387 133574 -472.155 132175 1.273 235
3. Tingkat Konsumsi Protein Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM 181 10 .200° .947 10 .636
SESUDAH 178 10 .200" .950 10 .673

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 56.19 10 18.676 5.906
SESUDAH 55.85 10 19.105 6.042
Paired Samples Test
Paired Differences
95% Confidence Interval of the
Std. Error Difference
Mean Std. Deviation Mean Lower Upper df Sig. (2-tailed)
Pair 1 SEBELUM - SESUDAH 340 24,380 7713 -17.107 17.787 044 ] 966
4. Tingkat Konsumsi Lemak Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM .182 10 .200° .935 10 496
SESUDAH .244 10 .093 .920 10 .359

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

Paired Samples Statistics

Mean N Std. Deviation | Std. Error Mean
Pair 1 SEBELUM 44.69 10 20.463 6.471
SESUDAH 56.44 10 22.598 7.146
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Paired Samples Test

Paired Differences

o 5% ConﬂdD?QeclgeLrlteewal ofthe
Mean | Std. Deviation Mean Cower Upper f Sig. (2tailed)
Pair1  SEBELUM- SESUDAH | -11.750 32711 10.344 -35150 11.650 | -1.136 9 285
5. Tingkat Konsumsi Karbohidrat Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM .243 10 .097 .829 10 .032
SESUDAH 172 10 .200° .948 10 .647
*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
Wilcoxon Signed Ranks Test
Ranks
N Mean Rank Sum of Ranks
SESUDAH - SEBELUM Negative Ranks 42 4.50 18.00
Positive Ranks 6° 6.17 37.00
Ties 0°
Total 10
a. SESUDAH < SEBELUM
b. SESUDAH > SEBELUM
c. SESUDAH = SEBELUM
Test Statistics?®
SESUDAH -
SEBELUM
z -.968P
Asymp. Sig. (2-tailed) .333

a. Wilcoxon Signed Ranks Test

b. Based on negative ranks.
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Lampiran 13. Hasil Statistik Sebelum Pendampingan Gizi pada Kelompok

Perlakuan dan Kelompok Kontrol
1. Perbedaan Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM  KONTROL 151 10 .200° .954 10 714
PERLAKUAN .155 10 .200° .933 10 478

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

T-Test
Group Statistics
KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SEBELUM Kontrol 10 1202.05 260.636 82.420
Perlakuan 10 1216.20 541.059 171.098
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances Hestfar Equality of Means
§5% Confidence Interval of the
Mean Std. Ermor Difference
F Sig t df Sig. (2-tailed) Differance Difference Lower Upper
SEBELUM Eg:jg:zga"”s 3.902 064 | -075 18 a4 -14.150 189.915 413146 334.846
Eg:jmga"ws ot 075 | 12.963 942 -14.150 189.915 -424.554 396.254
2. Perbedaan Tingkat Konsumsi Energi Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM Kontrol 141 10 .200° .964 10 .826
Perlakuan .128 10 .200° .965 10 .843

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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T-Test

Group Statistics
Std. Errar
KELOMPOK M Mean Std. Deviation Mean
SEBELLM kaontrol 10 1202.05 260.636 g2.420
Perlakuan 10 1216.20 541.059 171.093
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
variances t-test for Equality of Means
95% Confidence Interval of the
Mean Std. Errar Difference
Sig. t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
SEBELUM Eg::#:’:games 3.902 064 -075 18 941 14,150 189.915 413146 384.845
Eg::#:’:games not 075 | 12.963 942 14,150 189.915 -424.554 396.254
3. Perbedaan Tingkat Konsumsi Protein Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM Kontrol .181 10 .200° .947 10 .636
Perlakuan .169 10 .200° .950 10 .668

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

T-Test
Group Statistics
KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SEBELUM  Kontrol 10 56.19 18.676 5.906
Perlakuan 10 55.00 26.285 8.312
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances ttestfor Equality of Means
95% Confidence Interval of the
Mean Std. Error Difference
Sig. t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
SEBELUM  Egualvariances . R
assumed 3.003 100 17 18 908 1.190 10197 -20.232 22.612
Equal variances naot . o an
assumed 117 16.241 509 1.180 10,197 -20.400 22.780
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4. Perbedaan Tingkat Konsumsi Lemak Balita Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM  Kontrol .182 10 .200° .935 10 496
Perlakuan .209 10 .200° 916 10 324
*. This is a lower bound of the true significance.
a. Lilliefors Significance Correction
T-Test
Group Statistics
KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SEBELUM  Kontrol 10 44.69 20.463 6.471
Perlakuan 10 61.57 36.676 11.598
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Wariances ttest for Equality of Means
95% Confidence Interval of the
Mean Std. Error Difference
Sig t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
SEBELUN - Baual vartances 4841 041 1.271 18 220 -16.880 13.281 -44.762 11.022
Sg;‘jm’:!ams ot 1271 | 14108 224 16880 12281 45344 11,584
5. Perbedaan Tingkat Konsumsi Karbohidrat Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SEBELUM  Kontrol 243 10 .097 .829 10 .032
Perlakuan 131 10 .200° .970 10 .890

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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Mann-Whitney Test

Ranks
KELOMPOK N Mean Rank | Sum of Ranks
SEBELUM  Kontrol 10 11.70 117.00
Perlakuan 10 9.30 93.00
Total 20
Test Statistics?®
SEBELUM
Mann-Whitney U 38.000
Wilcoxon W 93.000
z -.907
Asymp. Sig. (2-tailed) .364
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .393P

a. Grouping Variable: KELOMPOK

b. Not corrected for ties.
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Lampiran 14. Hasil Statistik Sesudah Pendampingan Gizi pada Kelompok
Perlakuan dan Kelompok Kontrol
1. Perbedaan Tingkat Pengetahuan Gizi Ibu Tentang Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov?@ Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SESUDAH KONTROL 210 10 .200° .950 10 672
PERLAKUAN 219 10 191 .927 10 422

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

T-Test
Group Statistics
KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SESUDAH KONTROL 10 56.80 11.439 3.617
PERLAKUAN 10 74.00 6.600 2.087
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Wariances t-test for Equality of Means
§5% Confidence Interval ofthe
Mean Std. Error Difference
Sig. t dr Sig. (2-tailed) | Difference Differance Lower Tpper
SESUDAH E::j#:’:;anws 14325 052 | -4119 18 o 17.200 4176 -25.974 -8.426
Eg:j;::gances not -4.119 14.394 o001 -17.200 4176 -26.134 -8.266
2. Perbedaan Tingkat Konsumsi Energi Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SESUDAH  Kontrol 232 10 134 .890 10 .169
Perlakuan .207 10 .200" .888 10 .162

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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T-Test

Group Statistics

KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SESUDAH Kontrol 10 1372.04 359.135 113.569
Perlakuan 10 1674.47 484.504 153.214
Independent Samples Test
Levene's Test for Equality of
Variances ttestfor Equality of Means
95% Confidence Interval ofthe
Mean Std. Error Difference
F Sig t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
SESUDAH Eg:j#:ﬂsgances 157 696 -1.586 18 130 -302.430 180.715 -703.108 98.248
Eg:j:];':gams ot 1586 | 16.597 a3 -302.430 190,715 -705.550 100.690
3. Perbedaan Tingkat Konsumsi Protein Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SESUDAH Kontrol 178 10 .200" .950 10 .673
Perlakuan 216 10 .200" .933 10 480

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

T-Test
Group Statistics

KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean

SESUDAH  Kontrol 10 55.85 19.105 6.042

Perlakuan 10 63.27 14.958 4.730

Independent Samples Test
Levene's Testfor Equality of
Variances ttest for Equality of Means
95% Confidence Interval ofthe
Mean Std. Error Difference
F Sig t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper

SESUDAH  Eaua vartances 077 785 | -967 18 346 -7.420 7.673 -23.540 8.700
Eg;‘j‘n:sgames ot 567 | 17.020 347 -7.420 7.673 -23.607 8767
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4. Perbedaan Tingkat Konsumsi Lemak Balita Wasting

Tests of Normality

Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SESUDAH  Kontrol 244 10 .093 10 .359
Perlakuan 105 10 .200° 10 975

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction

T-Test
Group Statistics
KELOMPOK N Mean Std. Deviation | Std. Error Mean
SESUDAH Kontrol 10 56.44 22.598 7.146
Perlakuan 10 61.96 15.575 4.925
Independent Samples Test
Levene's Testfor Equality of
Variances ttest for Equality of Means
95% Confidence Interval of the
Mean Std. Error Difference
Sig t df Sig. (2-tailed) Difference Difference Lower Upper
SESUDAH - Equalvarlances 1.621 219 | -636 18 533 -5.520 8.679 23754 12714
Eual artances not 636 | 15977 534 -5.520 8.679 23921 12,881
5. Perbedaan Tingkat Konsumsi Karbohidrat Balita Wasting
Tests of Normality
Kolmogorov-Smirnov? Shapiro-Wilk
KELOMPOK Statistic df Sig. Statistic df Sig.
SESUDAH Kontrol A72 10 .200" .948 10 .647
Perlakuan 244 10 .094 .823 10 .028

*. This is a lower bound of the true significance.

a. Lilliefors Significance Correction
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Mann-Whitney Test

Ranks
KELOMPOK N Mean Rank [ Sum of Ranks
SESUDAH  Kontrol 10 7.35 73.50
Perlakuan 10 13.65 136.50
Total 20
Test Statistics?
SESUDAH
Mann-Whitney U 18.500
Wilcoxon W 73.500
z -2.382
Asymp. Sig. (2-tailed) .017
Exact Sig. [2*(1-tailed Sig.)] .015P

a. Grouping Variable: KELOMPOK

b. Not corrected for ties.
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Lampiran 15. Formulir Monitoring Pendampingan

Penjelasan Umum:
1.Formulir ini diisi oleh tenaga pendamping gizi pada setiap kunjungan
2.dalam satu formulir digunakan untuk 1 (satu) keluarga sasaran
3. Formulir ini digunakan untuk mencatat permasalahan gizi balita dan
nasehat yang diberikan kemudian diberikan tindak pada setiap kasus ibu
balita
4.pada akhir kunjungan, pendamping memberikan kesimpulan atas
pendampingan gizi yang telah dilakukan.

Penjelasan Cara Pengisian:
1.Formulir diisi ketika kunjungan dengan menuliskan keterangan

hari/tanggal kunjungan, dan kunjungan ke-
2.Formulir diisi sesuai dengan hasil wawancara permasalahan gizi pada
anak balita (jika ada) kemudian dituliskan keterangan terkait nasehat dan

tindak lanjut

Pendampingan Ke-1
Hari/ Tanggal: Nbu, 4 M 7003
Konsumsi Kondisl Kesehatan Keterangan
Masalah: Masatah.
NOU mOkan turdo Band SeMpun £lu

plih-pilh  makan dn
Nasehat: -

Nasohat:

Sertanga mavanan  ESUkaan ¥
;’?&Laci oonlan Rhat verarld
mm snack/ camilan &z

nar dawn benfua daw
?ﬁmpi&n W menarik
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Pendampingan Ke-2
Hari/ Tanggal: f¥lasa, 20 )

uni 1033

| TVingkatKonsumsi | Kondisl Kesehatan __ Keterangan |
Masalah: p Masalah:
“Tdak Sika Menaorsunsy a8,
-M(w Pyt %
~ menjtlaskan mgafaat
WM W
Tindak Lanjut:
dnh buah mmiadl 3
P
i
Konsumsi —__Kondisl Kesehatan
*Nagu mawan muld
- = bk,
2 - maxan ' / :
« Dipar meng o Sumsi
R o= budi dalom  benhde
3 ¥7 Jus dan sqlad bugk
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Lampiran 16. Dokumentasi Kegiatan Penelitian

&

Pengambilan Data Responden Pengukuran Tinggi Badan Balita

Ibu Balita mengisi Kuesioner Penelitian
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.

Penimbangan Berat Badan Penyampaian Materi

Wawancara untuk Merecall asupan balita dan monitoring pendampingan
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