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[bookmark: _Toc52946846]1.1 Latar Belakang
Permasalahan gizi yang buruk dapat menghambat pertumbuhan ekonomi secara langsung disebabkan akibat penurunan produktivitas, rendahnya kualitas pendidikan dan pengetahuan yang kurang. Berdasarkan Global Nutrition Report, setiap tahunnya tiga juta anak balita di dunia mengalami kekurangan gizi dan secara global kerugian akibat biaya yang dikeluarkan untuk perawatan kesehatan dan kehilangan produktivitas mencapai miliaran dolar. Kondisi tersebut sesungguhnya dapat dicegah, studi menyebutkan bukti bahwa perbaikan gizi pada 1000 hari pertama kehidupan (1000 HPK) mulai kehamilan sampai anak berusian dua tahun, maka dapat membantu jutaan anak untuk tumbuh dan berkembang secara optimal serta memberikan dampak perbaikan ekonomi dalam jangka panjang.
Saat ini Indonesia dihadapkan pada keadaan “double burden of malnutrition” atau masalah gizi ganda di mana satu sisi masih berupaya keras untuk mengatasi kekurangan gizi, salah satunya stunting, sementara disisi lain masalah kelebihan gizi mulai merangkak naik yang berujung pada peningkatan kasus Penyakit Tidak Menular (PTM) pada kelompok dewasa). Kondisi kesehatan dan gizi ibu sebelum dan saat kehamilan serta setelah persalinan mempengaruhi pertumbuhan janin dan risiko terjadinyamstunting. Faktor lain yang mempengaruhi adalah postur tubuh ibu (pendek), jarakm kehamilan yang terlalu dekat, ibu yang masih remaja, serta asupan nutrisi yang kurang saat kehamilan.
Pada tahun 2017, 22,2% atau sekitar 150,8 juta balita di dunia mengalami stunting. Namun angka ini mengalami penurunan jika dibandingkan dengan angka stunting pada tahun 2000 yaitu 32,6%6). Pada tahun 2017 lebih dari setengah balita stunting berasal dari Asia (55%), sedangkan lebih dari sepertiganya (39%) tinggal di Afrika. Dari 39% balita yang stunting di Asia, proporsi terbanyak berasal dari Asia Selatan (58,7%)(7). Data prevalensi stunting yang dikumpulkan WHO, Indonesia termasuk kedalam negara ketiga dengan prevalensi stunting tertinggi di regional Asia Tenggara. Rata-rata prevalensi stunting pada balita di Indonesia tahun 2015-2017 adalah 36,4%7). 
Apabila terjadinya pernikahan anak usia dini juga berpengaruh pada stunting. Pencegahan stunting difokuskan pada pekerjaan atau pelayanan dan sosialisasi hingga tingkat desa. Kader posyandu akan diberi pengetahuan soal pencegahan stunting. Kader posyandu terkadang kurang waspada karena hanya memperhatikan berat badan bayi sebagai parameter stunting. 
Padahal stunting ditetapkan berdasarkan perbandingan tinggi atau panjangnya badan bayi dengan kriteria tertentu. Apabila saat melihat balita gemuk, mereka tidak mengukur tinggi badannya secara kasat mata sehingga yang terlihat stuntingnya tidak ada, namun sebenarnya jika diukur tinggi badannya secara teliti stunting itu ada. Penanganan stunting juga akan diatasi melalui peran puskesmas sebagai fasilitas layanan kesehatan terdekat dengan masyarakat. Petugas kesehatan serta fasilitas kesehatan di puskesmas akan ditingkatkan agar menangani kasus stunting. Identifikasi stunting bisa dilakukan dari tingkat desa atau RW. Para kader posyandu mendapat tugas membuat laporan bulanan soal indikasi stunting di daerah masingmasing
[bookmark: _Toc52946847]1.2 Tujuan Kegiatan
[bookmark: _Toc52946848]1.2.1 Tujuan Umum
Setelah dilakukan kegiatan Penyuluhan, kader posyandu mampu memahami dan menerapkan upaya pencegahan stunting 
[bookmark: _Toc52946849]1.2.2 Tujuan Khusus
Setelah menyelesaikan Penyuluhan kader posyandu mampu:
1. Menentukan masalah kesehatan tentang stunting 
2. Menerapkan pendidikan kesehatan yang sesuai dengan masalah yang ada melalui pendekatan serta peran masyarakat secara aktif
3. Melaksanakan penyuluhan berdasarkan masalah dan factor resiko personal, social, dan lingkungan
4. Mendemonstrasikan kegiatan yang mendukung terjadinya upaya pencegahan stunting.

[bookmark: _Toc52946850]1.3 Manfaat Kegiatan
[bookmark: _Toc52946851]1.3.1 Untuk Mahasiswa
1. Dapat mengaplikasikan dan menerapkan pendidikan kesehatan yang sesuai dengan masalah yang ada melalui pendekatan serta peran serta masyarakat secara aktif dalam transfer pengetahuan.
2. Meningkatkan kemampuan dalam pemecahan masalah sesuai konflik yang dihadapi.
3. Meningkatkan kemampuan dalam melaksanakan perawatan kesehatan komunitas berdasarkan faktor resiko personal
[bookmark: _Toc52946852]1.3.2 Untuk Masyarakat
1. Masyarakat mengerti tentang permasalahan kesehatan yang ada dan mampu menyelesaikan permasalahan tersebut sesuai dengan potensi yang dimiliki.
2. Mendapatkan kesempatan seluas-luasnya untuk berperan aktif dalam upaya peningkatan kesehatan dan pencegahan penyakit.
[bookmark: _Toc52946853]1.3.3 Untuk Pendidikan
1. Sebagai salah satu tolak ukur keberhasilan Program Pendidikan Kesehatan Masyarakat di bidang keperawatan komunitas dan pengembangan model praktik komunitas selanjutnya. 
2. Sebagai salah satu tolak ukur keberhasilan Program Pendidikan Kesehatan Masyarakat dalam meningkatkan kesehatan lingkungan masyarakat dan memberikan pengetahuan tentang menganalisa makanan dan minuman yang berbahaya bagi tubuh.
3. Sebagai salah satu tolak ukur keberhasilan Program Pendidikan Kesehatan Masyarakat dalam meningkatkan kesehatan ibu dan anak serta keluarga berencana.
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[bookmark: _Toc52946855] 2.1 Sasaran Kegiatan
Kegiatan penyuluhan dilaksanakan pada tanggal 24 Maret 2017 bertempat di RW 7 Keluruhan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo Kota Surabaya. Sasaran dalam kegiatan ini adalah kader posyandu dan perwakilan warga dari beberapa RT. Dengan bentuk penyuluhan dan pemeriksaan untuk anak balita di warga RW 7 Keluruhan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo Kota Surabaya. Hasil penyuluhan dan pemeriksaan dapat memberikan dampak positif bagi masyarakat.
[bookmark: _Toc52946856] 2.2 Prosedur Kegiatan
Tahap pelaksanaan kegiatan meliputi:
1. Perijinan
Mengurus surat ijin ke kelurahan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo.
2. Kordinasi dengan pihak RW 7 kelurahan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo Surabaya.
3. Kordinasi dengan pihak kader Posyandu RW 7 kelurahan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo Surabaya. 
4. Penyuluhan kesehatan.
Penyuluhan dilakukan kepada calon ibu, wanita hamil, memiliki balita dan kader posyandu tentang pencegahan stunting. 
[bookmark: _Toc52946857]2.3 Hasil dan Pembahasan
Penyuluhan stunting diawali dengan pembukaan, menyanyikan lagu Indonesia raya, sambutan dari ketua RW 7 kelurahan Dukuh Sutorejo, serta sambutan dari ketua panitia. Kegiatan inti dari pengabdian kepada masyarakat ini yaitu penyampaian materi dari narasumber tentang stunting dan sesi tanya jawab, kemudian diakhiri dengan penutup. Terkait dengan sosialisasi stunting beberapa hal yang disampaikan oleh Aries Candra Anandtita, S.Kep., Ns., M.Kep selaku narasumber ialah tentang kesadaran akan pentingnya kesehatan serta pentingnya perkembangan sejak awal kehamilan seorang ibu hingga tumbuh kembang anak untuk mencegah generasi emas supaya tidak terjadinya suatu kondisi atau permasalahan yang disebut dengan stunting. Adapun stunting adalah sebuah kondisi dimana tinggi badan seseorang ternyata lebih pendek dibanding tinggi badan orang lain pada umumnya atau
seusianya. Stunting dapat diakibatkan oleh gizi buruk, infeksi berulang, dan kekurangan stimulasi psikososial.
Secara lebih rinci materi yang disampaikan adalah maksud dari stunting, dampak kurang gizi pada awal kehidupan terhadap kualitas sumber daya manusia, dampak terjadinya stunting, faktor yang mempengaruhi terjadinya stunting, penyebab stunting di Indonesia multi-dimensional, langkah-langkah yang harus dilakukan untuk mecegah stunting, menjelaskan periode emas, 1000 hari pertama kehidupan yang terjadi jika bayi tidak mendapatkan cukup gizi di periode emas, macam bentuk kegiatan gerakan masyarakat hidup sehat, berbagai perbedaan anak pendek dan anak normal, serta fenomena stunting yang terjadi saat ini.
Setelah penyampaian materi oleh narasumber, masuk dalam sesi tanya jawab yang berupa penyampaian pertanyaan oleh peserta penyuluhan stunting. Diantaranya pertanyaan berupa apabila seorang ibu dengan kondisi stunting apakah anaknya juga juga akan stunting, kemudian seorang anak yang dilahirkan dengan kondisi normal tetapi ibunya setelah melahirkan meninggal lalu bagaimana cara untuk menghindari terjadinya stunting, kemudian yang dikmaksud dengan gizi makro dan mikro. Selanjutnya, setelah sesi tanya jawab berakhir masuk ke dalam sesi penutup dari penyuluhan stunting. Pada sesi penutup, penyuluhan di tutup dengan membaca doa
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[bookmark: _Toc52946859]3.1 Kesimpulan
Berdasarkan hasil pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang telah dilaksanakan pada 24 Maret 2017 yang bertempat di Posyandu RW 7 kelurahan Dukuh Sutorejo Kecamatan Mulyorejo Surabaya dapat disimpulkan bahwa acara berjalan sesuai dengan rencana dan berlangsung lancar. Peserta yang terdiri dari Kader Posyandu dan perwakilan warga masyarakat ditiap RT terlihat sangat antusias mengikuti kegiatan ini. Hal tersebut terlihat dari pertanyaan-pertanyaan yang disampaikan peserta kepada narasumber.  
[bookmark: _Toc52946860]3.2 Saran
1. Bagi Mahasiswa
Diharapkan bagi mahasiswa setelah pelaksanaan program pendidikan masyarakat ini mampu menerapkan ilmu yang di dapat di masyarakat sebagai bekal dalam menghadapi dunia pekerjaan sesungguhnya nanti.
2. Bagi Universitas
Diharapkan bagi pihak universitas untuk dapat melanjutkan program pendidikan masyarakat ke wilayah yang memiliki pola hidup kurang sehat agar tak ada lagi masalah dalam kesehatan.
3. Bagi Puskesmas
Diharapkan bagi pihak puskesmas agar dapat melanjutkan program-program yang telah diciptakan oleh mahasiswa.
4. Bagi Masyarakat
Diharapkan bagi masyarakat agar tetap menerapkan pola hidup sehat seperti yang telah disampaikan mahasiswa selama penyuluhan. Agar tidak ada lagi masalah tentang kesehatan.




LAPORAN KEUANGAN PENGABDIAN MASYARAKAT

	Bahan Habis Pakai

	No
	Item
	Satuan
	Vol
	Frq
	Harga
	Jumlah

	1
	Print & ATK
	paket
	1
	1
	150.000
	150.000

	2
	Sovenir 
	paket
	5
	1
	150.000
	750.000

	3
	Leaflet
	buah
	25
	1
	10.000
	250.000

	4
	Modul
	buah
	25
	1
	20.000
	500.000

	TOTAL
	1.650.000

	Honorarium

	No
	Item
	Satuan
	Vol
	Frq
	Harga
	Jumlah

	1
	Honorarium staf
	uang
	1
	1
	300.000
	300.000

	2
	Mahasiswa
	cash
	5
	1
	100.000
	500.000

	3
	Pemateri
	uang
	1
	1
	1.000.000
	1.000.000

	Total
	1.800.000

	Konsumsi dan Transportasi

	No
	Item
	Satuan
	Vol
	Frq
	Harga
	Jumlah

	1
	Nasi
	Kotak
	30
	1
	25.000
	750.000

	2
	Snack
	Kotak
	30
	1
	10.000
	300.000

	3
	Transportasi
	paket
	1
	1
	500.000
	500.000

	Total
	1.550.000

	Total Keseluruhan
	5.000.000
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