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ABSTRAK 
Abstrak: Per Februari 2023 stunting di Kota semarang sebesar 1340 dari 95057 balita 

(1.41%). Kader PKK Pokja II merupakan garda terdepan yang berperan terhadap upaya 

pencegahan stunting dan menggerakan masyarakat dalam mencegah stunting melalui 

persiapan pemberian MPASI yang adekuat. Kelurahan Gondoriyo RW V terdapat  ibu 

yang memiliki balita yang memberikan MP ASI dengan menu tunggal, menu 4 bintang, 

Baby Lead Weaning dan anti terhadap lemak dan santan dan masih membuat clear soup. 

berdasarkan analisis masalah dikhawatirkan peran kader tidak dapat berjalan maksimal 

dalam mencegah stunting. PKM ini bertujuan meningkatkan pengetahuan dan 

keterampilan kader tentang penyiapan MPASI adekuat sebagai upaya mencegah 

stunting. Mitra dalam kegitan PKM ini adalah Kader PKK Pokja II RW V Kelurahan 

Gondoriyo, Kecamatan Ngaliyan Kota Semarang Propinsi Jawa Tengah Metode 

dilaksanakan melalui ceramah tanya jawab, pendampingan dan evaluasi. Hasil 

didapatkan peningkatan pengetahuan kader Pokja II, yakni skore rata-rata pretest post-
test yang mengalami kenaikan dari semula 67 menjadi 75. 

  

Kata Kunci: Kader Pokja II; MP ASI; Stunting; Adekuat. 

 

Abstract:  As of February 2023 stunting in Semarang City was 1340 out of 95057 toddlers 
(1.41%). PKK Pokja II Cadres is the front guard who plays a role in efforts to prevent 
stunting and mobilize the community to prevent stunting through adequate preparation 
of Complementary feeding of the brestfed child. In Gondoriyo Village RW 5. There are 
mothers who have toddlers who provide Complementary feeding of the brestfed child with 
a single menu, 4 star menu, Baby Lead Weaning and anti-fat and coconut milk and still 
make clear soup. This PKM aims to increase the knowledge and skills of cadres regarding 
the preparation of adequate Complementary feeding of the brestfed child as an effort to 
prevent stunting. Partners in this PKM are PKK Pokja II RW V Cadres, Gondoriyo 
Village, Ngaliyan District, Semarang City, Central Java Province. Method is carried out 
through question and answer lectures, mentoring and evaluation. The results showed an 
increase in the knowledge of Pokja II cadres, namely the pretest posttest average score 
which increased from 67 to 75. 
 
Keywords: Pokja II cadre; Complementary feeding of the brestfed child; stunting; 
adequate. 
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A. LATAR BELAKANG 

Definisi stunting adalah panjang atau tinggi badan menurut umur 

kurang dari -2SD pada kurvaWorld Health Organization (WHO), yang 

dikarenakan kekurangan gizi berkepanjangan. Seringnya berkaitan dengan 

kondisi sosial ekonomi yang kurang, gizi  dan kesehatan ibu saat hamil yang 

buruk, penyakit berulang dan atau praktik pemberian makan pada bayi dan 

anak yang tidak sesuai (Gordon & Maule, 2014).  

Data  dari  hasil Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) selama tahun 2021, 

prevalensi balita usia 0 – 2 tahun dengan  stunting sebesar  20,8%, dan 

prevalensi balita usia  0 – 5 tahun sebesar 24,4%, prevalensi balita dengan 

stunting masih menempati Posisi tertinggi diantara masalah status gizi 

(Kharin Herbawani et al., 2021) (Ruswati et al., 2021). 

Dalam upaya kesehatan batita diperlukan peran aktif masyarakat baik 

secara perseorangan maupun terorganisasi termasuk orang tua/keluarga. 

Peran aktif masyarakat dapat dilakukan melalui melibatkan kader 

kesehatan dan salah satunya nya  kader PKK Pokja II yang menangani Bina 

Keluarga Balita (BKB)  dan  Pos PAUD (Kemenkes RI, 2016) (Huru et al., 

2022). 

Usaha untuk mengurangi kejadian stunting harus dilakukan melalui 

penggunaan pendekatan berdasarkan hasil, peningkatan peran serta 

masyarakat, dan perubahan perilaku. Alternative usaha yang dapat 

dikerjakan adalah optimalisasi peran kader PKK Pokja II melalui 

peningkatan pemahaman tentang pencegahan stunting bagi guru POS 

Pendidikan Anak Usia Dini (PAUD) (Nasution & Musyabiq, 2020) (Tarcisia 

Sri Suwarti & Akmal, 2016). 

Pemberdayaan pada kader PKK Pokja II dalam bentuk pelatihan atau 

penyuluhan diperlukan untuk meningkatkan pengetahuan kader Pokja II 

tentang permasalahan gizi pada masyarakat, khususnya balita sehingga 

kader Pokja II mendapatkan informasi baru guna diterapkan dalam 

memberikan pendampingan kepada ibu ibu yang memiliki balita dan wali 

murid di Pos PAUD (Mediani et al., 2020) (Rinayati et al., 2021). 

Berdasarkan survey pendahuluan yang dilakukan masih ada ibu yang 

memiliki balita yang memberikan MP ASI dengan menu tunggal, menu 

empat bintang, Baby Led Weaning (BLW) dan anti terhadap lemak dan 

santan karena takut diare dan masih membuat clear soup, kader Pokja II 

belum pernah mendapatkan sosialisasi tentang MPASI Adekuat untuk 

mencegah stunting. Pada Pos PAUD yang emrupakan salah satu kegiatan 

pada Pokja II sudah melakukan kegiatan rutin sebulan sekali penimbangan 

berat badan dan pengukuran tinggi badan dan program makan bersama yang 

dikelola oleh wali murid Pos PAUD. Namun hasil pengukuran BB dan TB 

tersebut hanya ditulis pada laporan saja, belum di interpretasikan pada 

masalah gizi balita dan stunting khususnya. Sekolah hanya memberikan 

himbauan dalam membuat menu makan bersama tidak boleh mengandung 

bahan pengawet cepat saji dan mengandung empat sehat lima sempurna. 
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MP-ASI hendaknya bersifat padat gizi, kandungan serat kasar dan bahan 

lain yang sukar dicerna seminimal mungkin, sebab serat yang terlalu banyak 

jumlahnya akan mengganggu proses pencernaan dan penyerapan zat-zat gizi 

(Mufida et al., 2015). 

Berdasarkan uraian diatas maka dilakukan kegiatan pengabdian kepada 

masyarakat dengan tema “Pendampingan kader Pokja II dalam Menyiapkan 

MP ASI Adekuat untuk Mencegah Kejadian Stunting”. Kegiatan 

pendampingan terdiri dari edukasi dan promosi gizi MP ASI Adekuat kepada 

guru guru Pos PAUD sekaligus kader Pokja II yang membawahi Pos PAUD 

kelurahan. 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan para kader Pokja  II dan guru guru Pos PAUD 

Kasih Ibu   di wilayah kelurahan Gondoriyo Kecamatan Ngaliyan, serta 

diharapkan para kader dan guru  mampu melakukan penyuluhan kepada 

wali murid  dan dan kader Pokja II dalam memberikan MP ASI secara 

Adekuat. 

 

B. METODE PELAKSANAAN 

Pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat dengan tema  

“Pendampingan Kader  PKK Pokja II dalam  Menyiapkan  MP ASI Adekuat  

untuk Mencegah Kejadian Stunting” dilaksanankan bersama mitra kader 

PKK  pokja II RW V Kelularahan Gondoriyo Kecamatan Ngaliyan Kota 

Semarang Propoinsi Jawa Tengah, sebanyak 10 orang kader yang juga 

termasuk guru PAUD Kasih ibu yang berada di RW V, PKM ini  dilakukan 

dengan beberapa langkah, yakni persiapan atau perencanan, pelaksanaan 

dan evaluasi/pelaporan.  

Tahap persiapan diawali dengan survey pendahuluan untuk 

mengidentifikasi masalah sesuai dengan roadmap dosen, dan melakukan 

koordinasi dengan pihak terkait baik internal (Universitas Widya Husada 

Semarang)  maupun eksternal yakni  mitra pengabdian kepada masyarakat 

yakni kelurahan Gondoriyo Kecamatan Ngaliyan Kota Semarang Propinsi 

Jawa Tengah.  

Setelah mendapatkan gambaran analisis situasi dan permasalahan, tim 

pengabdian kepada masyarakat bersama mitra memutuskan untuk bersama 

sama melakukan Pendampingan kader PKK Pokja II dalam Menyiapkan MP 

ASI Adekuat untuk Mencegah Kejadian Stunting, kegiatan ini diharapkan 

dapat meningkatkan  pengetahuan kader pokja II dan guru POS PAUD 

tentang pembuatan MPASI adekuat dan lengkap sebagai upaya  mencegah 

stunting  dan meningkatakan keterampilan  dalam pelaksanaan penyuluhan 

MP ASI kepada ibu balita dan wali murid. Setelah menetapkan rencana 

kegiatan, tim pengabdian kepada  masyarakat mulai mempersiapkan semua 

alat bantu yang akan diperlukan dan membuat desain untuk penyampaian 

materi edukasi.  
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Tahap berikutnya adalah pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat 

yaitu Pendampingan kader PKK Pokja II dan Guru Pos PAUD dalam  

Menyiapkan  MP ASI Adekuat  untuk Mencegah Kejadian Stunting. Tahapan 

ini direncanakan dengan beberapa rangkaian kegiatan, yakni penyuluhan 

tentang MPA ASI Adekuat, simulasi menu MP ASI sesuai usia, melakukan 

praktik 4 strategi pemberian MPA ASI, dan praktik memberikan penyuluhan 

kepada balita dan FGD pelaksanaan pemberian konseling kepada ibu balita 

yang anaknya menderita stunting. Dengan melibatkan bersama dengan 

kader kesehatan dan juga didampingi oleh pihak kelurahan.  

Tahapan terakhir yaitu kegiatan evaluasi dan pelaporan. Evaluasi 

dilakukan dengan metode kuantitatif dan kualitatif, kuantitatif dengan 

pembagian kusioner pretest dan Posttest sebelum dan setelah kegiatan 

berlangsung, kualitatif  dilakukan secara  langsung saat kegiatan berjalan 

dengan mengajukan pertanyaan dan kesempatan bertanya bagi peserta 

menggunakan metode wawancara. Metode ini dipilih agar tim pengabdian 

dapat mengetahui sejauh mana pemahaman kader pokja II atau guru POS 

PAUD tentang MP ASI Adekuat  setelah diberikan edukasi. Para orang tua 

balita diberi pertanyaan seputar Kebutuhan energi dan nutrisi anak,  

strategi pemberian MP ASI, definisi dan contoh makanan adekuat, 

kesalahan yang sering terjadi dalam memberikan MPASI, pemberian MP 

ASI aman dan Higienis. Evaluasi pasca kegiatan dilakukan dengan cara 

menjalin komunikasi dengan kader pokja II atau guru Pos PAUD. Kegiatan 

evaluasi diperlukan untuk melihat apakah kegiatan Pendampingan kader 

Pokja II Guru Pos PAUD dalam  Menyiapkan  MP ASI Adekuat  untuk 

Mencegah Kejadian Stunting cukup efektif dan dapat dilanjutkan untuk 

digunakan sebagai pemantauan pertumbuhan dan perkembangan balita 

stunting.  

  

C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dari hasil pelaksanaan PKM yang telah dilakukan terhadap kader Pokja 

II dan guru Pos PAUD RW V Kelurahan Gondoriyo Kecamatan Ngaliyan 

Kota Semarang menunjukan hasil yang signifikan dan sesuai dengan tujuan. 

Tahap persiapan survey pendahuluan untuk mengidentifikasi masalah 

didapatkan dari siswa POS PAUD terdapat 4 Guru POS PAUD, yang 

memiliki pengalaman mengajar 10 tahun,  40 siswa pada tahun ajaran 22-23 

berusia 2 –4 tahun , dan satu siswa yang mengalami stunting, 10 orang kader 

POKJA II yang membawahi  sekaligus guru  Pos PAUD dan BKB yang mana 

para kader tersebut sangat sering bertemu dengan orang tua yang memiliki 

balita,namun baru 1 orang kader/guru yang pernah mendapatkan sosialisasi 

stunting dan MP ASI Adekuat. Sehingga, perlu dilakukan adanya upaya 

untuk mengatasi permasalahan tersebut. Persiapan selanjutnya adalah 

kontrak waktu dengan para kader dan persiapan media dan alat bantu. 

Tahap persiapan dilakukan dengan wawancara kepada ketua PKK RW V 
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Kelurahan Gondoriyo, beliau juga guru PAUD Kasih Ibu terlihat pada 

Gambar 1. 

 

 
Gambar 1. Tahap Persiapan dengan Melakukan Wawancara Survey  

Pendahuluan Dengan Ketua PKK RW 5 Kelurahan Gondoriyo, 

 

Tahap pelaksanaan PKM yaitu Pendampingan kader PKK Pokja II dan 

Guru Pos PAUD dalam Menyiapkan MP ASI Adekuat untuk Mencegah 

Kejadian Stunting. Telah dilaksanakan dengan beberapa rangkaian kegiatan, 

yakni penyuluhan tentang MPA ASI Adekuat, simulasi menu MP ASI sesuai 

usia, melakukan praktik 4 strategi pemberian MPA ASI, dan praktik 

memberikan penyuluhan kepada balita dan FGD pelaksanaan pemberian 

konseling kepada ibu balita yang anaknya menderita stunting. Seluruh 

rangkaian kegiatan dilakukan bersama dengan kader kesehatan dan juga 

didampingi oleh pihak kelurahan, seperti terlihat pada Gambar 2. 

 

 
Gambar 2. Pelaksanaan Kegiatan PKM berupa penyuluhan,  

simulasi menu MP ASI, praktik 4 strategi Pemberian MP ASI  

dan Penyuluhan kepada ibu yang memiliki balita  

 

Tahapan evaluasi dan pelaporan.Evaluasi pasca kegiatan dilakukan 

dengan cara menjalin komunikasi dengan kader pokja II atau guru Pos 

PAUD. Hasil observasi dan evaluasi yang dilakukan didapatkan data 

seluruh kader di RW V adalah perempuan, berusia 28 -48 tahun, 

berpendidikan S2 satu orang (11,1%), S1 empat orang ( 44.4%), Diploma satu 

orang (11,1%), SMA dua orang (22,2%), SMP satu orang (11,1%), seluruh 

kader  menunjukan adanya kenaikan rata rata skor dari peserta PKM seperti 

yang ditunjukan pada Tabel 1. Hal ini sesuai dengan Hasil penelitian 

Damayanti 2021 menunjukkan terdapat hubungan antara tingkat 

pendidikan terhadap tingkat pengetahuan dengan nilai sig 0,000 (< 0,05) 
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dimana semakin tinggi tingkat pendidikan maka semakin tinggi pula tingkat 

pengetahuan yang dimiliki, dan sebaliknya (Damayanti & Sofyan, 2022), 

seperti terlihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Hasil Pre Post Test Kader  

No Nama Pre Test Post Test Trend 

1 L 70 75 Naik 

2 P 65 75 Naik 

3 D 80 80 Tetap 

4 I 80 70 Naik 

5 S 65 70 Naik 

6 N 70 80 Naik 

7 SS 65 65 Tetap 

8 IF 50 70 Naik 

9 H 70 85 Naik 

 Rata-Rata 67 75 Naik 

 

Berdasarkan Tabel 1 di jelaskan ada 9 kader di RW 5 yang mengikuti 

kegiatan PKM, skor terendah saat pretest adalah 50 skore terendah saat 

Posttest adalah 65, skor  tertinggi pretest adalah 80 dan skore tertinggi saat 

Posttest 85, rata rata skore pretest adalah 67 dan skore posttes adalah 75,  

sebagian besar  kader dan guru peserta PKM mengalami kenaikan dan 

peningkatan terhadap materi sosialisasi dan pendampingan yang diberikan 

oleh tim PKM sehingga tujuan PKM yaitu meningkatnya pengetahuan dan 

keterampilan kader pokja 2 dan guru POS PAUD dalam menyiapkan MP ASI 

adekuat. Hal ini sesuai dengan penting publikasi Najdah bahwa peningkatan 

pengetahuan tentang makanan pendamping ASI diharapkan dapat 

meningkatkan praktik nutrisi yang optimal pada balita (Najdah & Nurbaya, 

2022). Keberterimaan para kader Pokja II dalam kegiatan PKM ini terlihat 

dari antusias kedatangan hanya satu kader yang berhalangan hadir, 

mengikuti tahap kegiatan sampai dengan selesai, motivasi yang bagus dalam 

mengikuti kegiatan ini berupa munculnya beberapa pertanyaan kepada tim 

PKM dan permintaan untuk mengadakan kegiatan lanjutan dengan materi 

berbeda seputar masalah yang berkaitan dengan kesehatan balita anak. Hal 

ini sesuai dengan penelitian Nopiyani 2013 bahwa Agar suatu program bisa 

diterima oleh masyarakat, masyarakat harus terlebih dahulu mengenal atau 

mengetahui keberadaan program (Nopiyani et al., 2013). Representasi grafik 

peningkatan skor dari masing masing peserta PKM dan rata-rata yang 

dicapai ditunjukan pada Gambar 3. 
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Gambar 3. Grafik Skor Pencapaian Peserta PKM 

 

Hasil kegiatan PKM secara konsep terdiri dari: (1) keberhasilan tujuan 

pelatihan; (2) penerimaan materi yang telah diberikan; dan (3) Kemampuan 

peserta dalam penguasaan materi. Hal ini sesuai dengan penelitian dari 

(Norif Didik Nur Imanah, 2021) bahwa Kader yang secara teknis lebih dekat 

dengan masyarakat harus meningkatkan peran sertanya terutama dalam 

hal penggerakkan masyarakat untuk mau berpartisipasi dan mengikuti 

kegiatan Posyandu maka kader harus memahami tentang kesehatan ibu dan 

anak. Hal ini sesuai dengan Rinayati 2020 bahwa dengan  pengetahuan  yang  

baik akan memungkinkan kader kesehatan dapat memahami fenomena dan 

memecahkan suatu masalah dalam meningkatkan kesehatan di tempatnya 

(Rinayati et al., 2020). 

 

D. SIMPULAN DAN SARAN 

Tim PKM telah melaksanakan upaya Pendampingan kader pokja II dan 

Guru Pos PAUD dalam Menyiapkan MP Asi Adekuat untuk Mencegah 

Kejadian Stunting dan didapatkan hasil bahwa Pengetahuan Guru Pos Paud 

dalam Menyiapkan MP Asi Adekuat di RW 5 Kelurahan Gondoriyo 

Kecamatan Ngaliyan Kota Semarang meningkat sebesar 77,7%, kader  

memahami strategi pemberian MP ASI, strategi makan yang sehat bagi 

balita, cara menyiapkan MP ASI yang adekuat, dan menyiapkan makanan 

yang hiegenis. Guru Pos PAUD telah mendapatkan media dalam penyuluhan 

kepada ibu balita dan orang tua wali murid. Kegiatan PKM sejenis dalam 

rangka peningkatan pengetahuan dan keterampilan kader POKJA 2 dan 

guru Pos PAUD dalam meningkatkan kesehatan balita, serta perlunya 

advokasi lintas sektoral untuk tetap melatih dan mendampingi para kader 

potensial di masyarakat.  
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