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ABSTRAK

Abstrak: Stunting merupakan masalah gizi kronis yang masih menjadi tantangan kesehatan
masyarakat di Indonesia. Akibat jangka panjang dari stunting yaitu terganggunya perkembangan
fisik, mental, intelektual dan kognitif. Stunting dipengaruhi oleh bermacam factor, sehingga
dibutuhkan program kerja dengan judul MATA BERSIH (Makan Bergizi, Tumbuh Aktif,
Berkembang Sehat, dan Bebas Stunting) merupakan salah satu Upaya pencegahan stunting.
Tujuan kegiatan ini adalah untuk meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya pola
makan bergizi dalam mendukung pertumbuhan anak yang optimal dan mencegah stunting. Selain
itu, kegiatan ini juga bertujuan untuk meningkatkan soft skill peserta, seperti kemampuan
komunikasi, kerja sama tim, dan kepemimpinan dalam kegiatan penyuluhan masyarakat. dari sisi
hard skill, kegiatan ini dirancang untuk mengembangkan keterampilan teknis seperti penyusunan
menu bergizi seimbang, pemahaman tentang gizi anak dan stunting, serta kemampuan dalam
melakukan edukasi gizi berbasis data dan bukti ilmiah. Metode yang digunakan ceramah, tanya
jawab, dan demosntrasi. Sasaran kegiatan ini adalah ibu-ibu yang memiliki balita berjumlah 11
orang dan dilaksanakan di Desa Lauwonu Kecamatan Tilango. Monitoring dan evaluasi berupa pre
dan post test dengan observasi langsung dan home visite 2 kali selama 1 minggu kegiatan. Hasil
kegiatan ini menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan dan kemampuan peserta dengan hasil
pre-test 65% dan post-test 78% dan evaluai melalui ceklist KPSP balita, melakukan demonstrasi

pemberian makanan tambahan 90% serta terdapat 11 balita yang mengalami peningkatan BB dan
TB.

Kata Kunci: Stunting; Pola Makan Bergizi; Tumbuh Aktif; Antropometri; KPSP.

Abstract: Stunting is a chronic nutritional problem that remains a public health challenge in
Indonesia. The long-term effects of stunting include impaired physical, mental, intellectual, and
cognitive development. Stunting is influenced by various factors, so a work program entitled MATA
BERSIH (Nutritious Eating, Active Growth, Healthy Development, and Stunting-Free) is needed as
one of the efforts to prevent stunting. The purpose of this activity is to increase public awareness of
the importance of a nutritious diet in supporting optimal child growth and preventing stunting.
Additionally, this activity also aims to improve participants'soft skills, such as communication skills,
teamwork, and leadership in community outreach activities. In terms of hard skills, this activity is
designed to develop technical skills such as preparing balanced nutritious menus, understanding
child nutrition and stunting, and the ability to conduct nutrition education based on data and
scientific evidence. The methods used were lectures, question and answer sessions, and
demonstrations. The target audience for this activity was 11 mothers with toddlers, and it was
carried out in Lauwonu Village, Tilango District. Monitoring and evaluation took the form of pre-
and post-tests with direct observation and two home visits during the one-week activity. The results
of this activity showed an increase in the knowledge and skills of the participants, with pre-test
results of 65% and post-test results of 78%. Evaluation was conducted using the KPSP toddler
checklist, with 90% of participants demonstrating the ability to provide supplementary food. In
addition, 11 toddlers experienced an increase in weight and height.
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A. LATAR BELAKANG

Stunting merupakan suatu permasalahan gizi yang terjadi di Indonesia
sampai sekarang dan masih belum terselesaikan. Akibat jangka panjang dari
stunting yaitu terganggunya perkembangan fisik, mental, intelektual dan
kognitif. Apabila terjadi stunting pada anak sampai umur 5 tahun dan susah
untuk diperbaiki, serta kejadian stunting akan berlanjut sampai dewasa dan
menyebabkan resiko kelahiran BBLR (Berat Badan Lahir Rendah) (Meliati,
2020). Stunting juga menggambarkan hambatan yang terjadi pada
pertumbuhan fisik dengan ditandai pengurangan kecepatan pertumbuhan
serta akibat yang disebabkan karena ketidakseimbangan gizi.

Studi longitudinal di Indonesia menunjukkan dampak stunting terhadap
pendidikan dan kemampuan kognitif, seperti berkurangnya 0,6 tahun
sekolah, peningkatan risiko putus sekolah sebesar 3 %, dan skor kognitif
numerik yang menurun hingga 0,8 SD (Lestari et al., 2024). Berdasarkan
World Health Organization, Child Growth Standart, stunting adalah
berdasarkan pada indeks panjang badan dibandingkan dengan usia, dengan
batas z-score kurang dari -2 SD2 (UNICEF et al., 2023). World Health
Organization Menyatakan stunting sebagai bagian dari “stunting syndrome”,
yang selain mencerminkan pertumbuhan fisik terhambat juga terkait
dengan gangguan perkembangan kognitif, kapasitas fistk menurun, serta
risiko obesitas dan penyakit degeneratif di kemudian hari (WHO, 2024).

Berdasarkan The ASEAN SDG Snapshoot tahun 2022 menyebutkan
bahwa angka stunting di Asia Tenggara sebesar 25,4% dan diketahui
berdasarkan Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) 2022 bahwa prevalensi
balita stunting di Indonesia mengalami penurunan menjadi 21,6% (2022)
dari 27,7% (2020) (ASEAN, 2022). Prevalensi stunting tersebut masih
melebihi batas dari standar WHO harus di angka kurang dari 20% dan target
RJPM yaitu 14% untuk tahun 2024 (Kemenkes, 2023). Stunting dipengaruhi
oleh berbagai faktor, sehingga diperlukan upaya secara menyeluruh untuk
penanganannya (Islami & Khouroh, 2021). Salah satu penyebab stunting
1alah kurangannya nutrisi jangka panjang, terutama selama 1.000 hari
pertama kehidupan anak, atau dari masa kehamilan hingga dua tahun
pertama kehidupan anak. Deteksi efektif stunting pada 1.000 HPK, yaitu
dari awal kehamilan hingga usia 23 bulan (Kemenkes, 2022).

Anak yang sehat menjadi tujuan dan dambaan setiap orang sehingga
penanganan stunting pada anak sangat penting, dan anak merupakan
investasi suatu negara (Rahman et al., 2023). Untuk mencapai kesehatan
yang maksimal diperlukan upaya secara menyeluruh, salah satunya dengan
pemenuhan gizi seimbang dengan memberikan makanan tambahan yang
tepat akan menjadikan anak yang sehat baik fisik, psikis dan inteletual.
Berdasarkan hal itu, maka pentingnya pemberian edukasi pada ibu terkait
pola makan dan pola asuh (Tantriati & Setiawan, 2023). Pemberian makanan
tambahan pada balita berupa berupa nasi merah, sayur batam, jagung wortel
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dan nuget ayam merupakan bentuk demonstrasi yang bertujuan agar
pertumbuhan dan perkembangan balita optimal (Munawaroh et al., 2022).

Peningkatan pengetahuan tentang pentingnya gizi seimbang, memilih
sumber bahan baku pangan lokal yang digunakan , mengolah makanan bagi
balita, mengatur menu dalam seminggu sehingga balita tidak bosan, sangat
diperlukan bagi ibu-ibu untuk mengantisipasi anaknya tidak mengalami gizi
guruk, gizi lebih maupun stunting (Handarini & Madyowati, 2021).
Peningkatan pengetahuan tentang pentingnya gizi seimbang, pemilihan
bahan baku pangan lokal, pengolahan makanan bagi balita, serta
penyusunan menu seminggu agar anak tidak bosan sangat diperlukan bagi
ibu-ibu untuk mengantisipasi risiko gizi buruk, gizi lebih maupun stunting
(Handarini & Madyowati, 2021).

Studi quasi-eksperimental telah menunjukkan bahwa intervensi edukasi
gizi disertai pelatihan pengolahan pangan lokal secara signifikan
meningkatkan pengetahuan dan perilaku ibu dalam memberi makanan
bergizi bagi balita (Sari & Andriani, 2021). Sari & Andriani (2021)
menemukan bahwa edukasi gizi melalui pengolahan pangan lokal secara
signifikan meningkatkan pengetahuan serta perilaku ibu dalam memberikan
makanan bergizi pada balita. Selain itu, intervensi berbasis komunitas
seperti demonstrasi menu gizi seimbang di Posyandu juga terbukti efektif
dalam meningkatkan literasi gizi dan keterampilan pengolahan makanan
(Putri & Lestari, 2022).

Tinjauan sistematis oleh Kurniawan et al. (2023) menegaskan bahwa
strategi multi-komponen edukasi ibu, dukungan pemberian makanan,
pemanfaatan pangan lokal, serta integrasi layanan kesehatan mampu
menurunkan prevalensi stunting secara signifikan. Berdasarkan hal
tersebut, maka dilakukan praktik kebidanan komprehensif dengan tema
program kerja “MATA BERSIH (Makan Bergizi, Tumbuh Aktif, Berkembang
Sehat, dan Bebas Stunting)” di Desa Lauwonu. Berdasarkan hal itu maka
dilakukan praktik kebidanan komprehensif dengan tema program kerja
“MATA BERSIH (Makan Bergizi, Tumbuh Aktif, Berkembang Sehat, dan
Bebas Stunting) di Desa Lauwonu”

Desa Lauwonu yang merupakan salah satu desa di Kabupaten Gorontalo
memiliki angka stunting sebesar 28,3%, yang yang mana hal ini masih diatas
rerata nasional pada tahun 2022 yaitu 24,4% dan masih diatas angka tolerir
WHO yaitu 20% (Domili et al., 2023). Berdasarkan data tahun 2023 dari
Puskesmas Tilango diperoleh bahwa Desa Lauwonu terdapat 11 kasus
stunting. Pada wilayah ini tergambar bahwa semua balita stunting berada
di lingkungan yang tempat tinggalnya di perbukitan, dimana hampir semua
penduduknya bekerja sebagai petani, sehingga kesibukan orang tua yang
bekerja menyebabkan penyediaan makanan dengan zat gizi yang baik sering
terabaikan karena dianggap bukan menjadi hal utama dalam keluarga
(Adityaningrum et al., 2021).
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Kondisi ini sejalan dengan penelitian lain yang menunjukkan bahwa
anak-anak di daerah pedesaan memiliki risiko stunting lebih tinggi
dibanding perkotaan akibat keterbatasan akses layanan kesehatan, gizi, dan
sanitasi (Zulfigar et al., 2024). Bahkan, prevalensi stunting di wilayah rural
Indonesia dapat mencapai 30% atau lebih, dipengaruhi faktor pendidikan ibu,
ekonomi keluarga, dan pola konsumsi pangan lokal yang belum optimal
(Endah et al., 2023; Zahra et al., 2025). Dampak jangka panjang dari stunting
meliputi hambatan pertumbuhan fisik, gangguan kognitif, hingga rendahnya
capaian pendidikan, sebagaimana dibuktikan melalui studi longitudinal di
Indonesia (Lestari et al., 2024). Oleh karena itu, WHO menegaskan
pentingnya intervensi komprehensif termasuk edukasi gizi, pemanfaatan
pangan lokal, dan perbaikan sanitasi sebagai strategi menurunkan
prevalensi stunting (WHO, 2006, UNICEF, WHO, & World Bank,
2023; WHO, 2024).

Selain mahasiswa praktik kebidanan komprehensif kader posyandu juga
dapat berperan dalam memberikan informasi dan dapat memotivasi
orangtua untuk ikut memantau pertumbuhan dan perkembangan balita.
Tujuan program kerja ini adalah untuk meningkatan pengetahuan mengenai
gizi seimbang, pemilihan sumber bahan baku pangan lokal, jenis-jensi
olahan makanan bagi balita, dan cara mengatur menu bagi balita agar tetap
berselera dalam menyantap makanan serta menurunkan kasus stunting
(Apriyani et al., 2023). Target capaian program kerja ini diharapkan terjadi
peningkatan pengetahuan dan keterampilan orang tua tentang pemberian
makanan tambahan untuk mencegaj stunting

B. METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Desa Lauwonu
Provinsi Gorontalo yang meupakan daeral lokasi stunting. Program ini
bertujuan untuk meningkatkan pemahaman masyarakat, khususnya orang
tua, tentang pentingnya asupan gizi seimbang dalam mendukung
pertumbuhan anak yang optimal dan mencegah stunting. Kegiatan ini
berfokus pada edukasi pola makan bergizi melalui program MATA BERSIH
(Makan Bergizi, Tumbuh Aktif, Berkembang Sehat, dan Bebas Stunting).
Makanan yang digunakan sangat mudah didapatkan sehingga diharapkan
orang tua dapat menerapkan dalam kehidupannya sehari-hari. Media yang
digunakan meliputi buku saku yang berisikan materi edukasi tentang
makanan bergizi, perkembangan yang normal dan pemberian makanan
untuk mencegah stunting. Sasaran kegiatan ini adalah ibu-ibu yang
memiliki balita, dan kader posyandu di desa Lauwonu sejumlah 13 orang
yang akan dilakukan pemeriksaan dan pemberian makanan tambahan.
Berikut adalah tahapan pelaksanaan program.

Metode yang digunakan dalam kegiatan ini adalah ceramah, simulasi,
dan pengukuran perkembangan anak dengan Kuesioner Pra Skrining
Perkembangan (KPSP). Metode ceramah dilakukan untuk memberikan
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penjelasan secara langsung mengenai pentingnya gizi seimbang, pola makan
bergizi, serta upaya pencegahan stunting. Ceramah disampaikan dengan
bahasa sederhana agar mudah dipahami oleh ibu-ibu dan kader posyandu.
Selanjutnya, metode simulasi digunakan untuk memberikan pengalaman
praktik langsung, seperti cara memilih bahan makanan lokal yang bergizi,
mengolah menu seimbang untuk balita, serta penyajian makanan tambahan.

Selain itu, dilakukan pula pengukuran KPSP pada balita untuk menilai
aspek perkembangan motorik, bahasa, dan sosial anak sesuai usia. Dengan
kombinasi ceramah, simulasi, dan pengukuran KPSP, kegiatan ini
diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan ibu sekaligus memberikan
gambaran nyata mengenai status gizi dan perkembangan Dbalita
di Desa Lauwonu.
1. Identifikasi Masalah

Tahap awal adalah mengidentifikasi masalah stunting sebagai salah
satu isu kesehatan penting di Gorontalo, terutama di desa-desa kecamatan
Tilango dengan prevalensi tinggi. Dalam tahap ini, dilakukan pengumpulan
data sesuai standar antropometri dalam Peraturan Menteri Kesehatan
Republik Indonesia Nomor 2 tahun 2020 yang bertujuan untuk memahami
kondisi masyarakat secara komprehensif agar intervensi yang dilakukan
tepat sasaran.

2. Persiapan

Kegiatan 1ni1 dilaksanakan bersama dengan mahasiswa jurusan
kebidanan semester V, dengan awal tahapan yaitu melakukan identifikasi
masalah di lapangan, berkoordinasi dengan pihak puskesmas dan desa,
pendataan bayi balita stunting, persiapan instrument yang akan digunakan
berupa buku edukasi, instrument KPSP, timbangan BB, meteran/pita ukur,
dan makanan yang diberikan sebagai makanan tambahan untuk mencegah
stunting serta persiapan Lokasi berfokus pada Desa Lauwonu.

3. Pelaksanaan

Tahap pelaksanaan dimulai dengan pembukaan, di mana penyaji
menyambut peserta dan menjelaskan tujuan kegiatan. Setelah itu,
dilakukan penyuluhan menggunakan media buku saku materi yang
disampaikan mencakup konsep MATA BERSIH sebagai panduan pola
makan sehat, serta langkah-langkah praktis untuk mencegah stunting.
Metode ini dirancang agar peserta dapat dengan mudah memahami dan
menerapkan materi dalam kehidupan sehari-hari. Dilanjutkan dengan
pemberian makanan tambahan berupa nasi merah, sayur bayam, jagung,
wortel, dan nugget ayam. Peserta dalam kegiatan ini adalah kader posyandu
sebanyak 2 orang, dan ibu-ibu yang memiliki balita sebanyak 11 orang.
Setelah kegiatan ini dilakukan, dilanjutkan dengan_home visit 2 kali selama
seminggu kegiatan Bersama kader dan mahasiswa tim program kerja dalam
kegiatan ini. Program ini diharapkan memberikan dampak signifikan dalam
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meningkatkan pemahaman orang tua mengenai gizi seimbang. Dengan
edukasi yang efektif, diharapkan angka stunting di Desa Lauwonu dapat
ditekan, sehingga anak-anak dapat tumbuh sehat, cerdas, dan bebas dari
risiko kesehatan jangka panjang.

4. Evaluasi

Pada akhir acara, tim pengabdian masyarakat melakukan evaluasi hasil
kegiatan dengan cara mengisi kuesioner posttest. Tujuan dari kegiatan
posttest ini adalah untuk menilai sejauh mana peningkatan pengetahuan ibu
dalam upaya pencegahan stunting melalui pemberian makanan tambahan.
Evaluasi selanjutnya yaitu dengan menilai melalui ceklist KPSP dan
melakukan stimulasi. Melakukan kegiatan pengukuran BB dan TB.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Tahap Identifikasi Masalah

Tahap identifikasi masalah merupakan langkah awal yang sangat
penting dalam memahami kondisi stunting di Desa Lauwonu, Kecamatan
Tilango. Dalam tahap ini, dilakukan pengumpulan data pengumpulan data
sesual standar antropometri dalam Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 2 tahun 2020 yang bertujuan untuk memahami kondisi
masyarakat secara komprehensif agar intervensi yang dilakukan tepat
sasaran.

2. Tahap Pelaksanaan Kegiatan

Tahapan pelaksanaan dimulai dengan pemeriksaan berat badan, tinggi
badan, dan pengukuran lingkar kepala anak menggunakan metode
antropometri. Hal ini bertujuan untuk menilai status gizi anak secara
objektif sebelum intervensi dilakukan. Selain itu, pemeriksaan KPSP juga
dilakukan untuk mengevaluasi perkembangan motorik, bahasa, dan sosial
anak (Keytimu et al., 2023), seperti terlihat pada Gambar 1.

Gambar 1. Pemeriksaan Antropometri pada Balita
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Pemeriksaan antropometri pada balita merupakan metode untuk menilai
status gizi dan pertumbuhan anak dengan mengukur parameter tubuh
tertentu. Pengukuran yang dilakukan meliputi berat badan, tinggi atau
panjang badan, lingkar kepala, serta lingkar lengan atas (LILA). Berat badan
diukur menggunakan timbangan digital atau dacin dengan ketelitian yang
baik, sedangkan panjang atau tinggi badan diukur dengan infantometer atau
microtoise sesual usia anak. Lingkar kepala digunakan untuk menilai
pertumbuhan otak, sementara lingkar lengan atas memberikan gambaran
status gizi terutama dalam mendeteksi gizi kurang atau gizi buruk
(Kemenkes RI, 2020).

Hasil pengukuran kemudian dibandingkan dengan standar
pertumbuhan anak menurut WHO untuk menentukan apakah anak berada
dalam kategori normal, gizi kurang, gizi buruk, atau mengalami stunting.
Pemeriksaan antropometri ini sangat penting dilakukan secara berkala agar
pertumbuhan balita dapat dipantau, dan bila ditemukan kelainan dapat
segera dilakukan intervensi (WHO, 2024). Hasil pemeriksaan ini
memberikan gambaran nyata tentang prevalensi stunting di wilayah
tersebut, sekaligus menjadi dasar untuk menentukan prioritas intervensi.
Pendekatan ini sejalan dengan Peraturan Menteri Kesehatan Republik
Indonesia Nomor 2 Tahun 2020 tentang Standar Antropometri Anak, yang
menjadi acuan untuk menilai pertumbuhan anak (Hariyanto, 2023).

Selain pemeriksaan antropometri, dilakukan juga pemeriksaan
Kuesioner Pra-Skrining Perkembangan (KPSP) pada balita untuk menilai
aspek perkembangan anak secara menyeluruh. Pemeriksaan ini membantu
mengidentifikasi apakah anak-anak di desa tersebut memiliki
keterlambatan perkembangan yang mungkin berkaitan dengan kekurangan
gizi kronis. Dengan data ini, penyelenggara dapat merumuskan strategi
edukasi yang lebih terarah untuk mengatasi masalah gizi dan stunting
secara efektif (Awanis et al., 2024), seperti terlihat pada Gambar 2.

= & [ %
Gambar 2. Pemeriksaan KPSP pada balita
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Kuesioner Pra Skrining Perkembangan (KPSP) merupakan instrumen
sederhana yang digunakan untuk menilai perkembangan balita sesuai
dengan usianya. Pemeriksaan dilakukan dengan memberikan sejumlah
pertanyaan dan instruksi kepada orang tua serta mengamati respon anak
terhadap tugas atau aktivitas tertentu. Setiap usia memiliki 9-10
pertanyaan yang mencakup aspek perkembangan motorik kasar, motorik
halus, bahasa, serta personal sosial. Orang tua diminta menjawab “ya”,
“tidak”, atau “kadang-kadang” sesuai kemampuan anak (Septiani et al., 2021)

Hasil penilaian kemudian dihitung dan dikategorikan menjadi sesuai,
meragukan, atau penyimpangan perkembangan. Dari pemeriksaan ini,
tenaga kesehatan dapat mengetahui apakah perkembangan anak sesuai
usianya, membutuhkan stimulasi tambahan, atau perlu dirujuk untuk
evaluasi lebih lanjut. Dengan pemeriksaan KPSP, orang tua juga dapat lebih
memahami tumbuh kembang balita serta pentingnya pemantauan
perkembangan secara berkala (Rahmawati & Andriyani 2021), seperti
terlihat pada Tabel 1 dan Tabel 2.

Tabel 1. Hasil Pemeriksaan Antropometri Balita
No Nama Balita JK Umur BB TB

1. AAM P 2tahun 10 bulan 10,3 kg 82 cm
2.  ARP L. 2 tahun 6 bulan 10,3 kg 83 cm
3. RZI P 3 tahun 8 bulan 10,7 kg 90,2 cm
4. APD P 1tahun 10 bulan 7,9 kg 76 cm
5. ARUH L. 3 tahun 4 bulan 11,1 kg 83 cm
6. SAS P 3 tahun 1 bulan 10,4 kg 85 cm
7. PAN P 3 tahun 11 bulan 11,8 kg 91 cm
8. MGS L 2 tahun 11 bulan 9,7 kg 83,5 cm
9. AH P 4 tahun 10 bulan 13,4 kg 99 cm
10. MKH L. 4 tahun 4 bulan 12 kg 96 cm
11. MAS . 2tahun 2 bulan 9,6 kg 85 cm

Table 2. Hasil Pemeriksaan Kuesioner Pra Skrining
Perkembangan (KPSP)pada Balita

No Kategori Frekuensi %

1 S (Sesuai umur) 5 45 %

2 M (Meragukan) 5 45%

3 P (Penyimpangan) 1 10%
Total 11 100%

Selanjutnya, penyuluhan dilakukan dengan metode interaktif. Peserta
diajak berdiskusi tentang tantangan dalam memenuhi kebutuhan gizi anak,
sekaligus mendapatkan solusi praktis dari penyaji. Materi yang disampaikan
mencakup langkah-langkah penyusunan menu makanan bergizi seimbang
menggunakan bahan lokal, sehingga dapat diterapkan dengan mudah oleh
masyarakat. Penyuluhan ini tidak hanya memberikan teori, tetapi juga
menanamkan pemahaman praktis tentang cara mendukung pertumbuhan
anak melalui pola makan sehat.
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3. Tahap Evaluasi

Pada akhir kegiatan, dilakukan evaluasi melalui pemeriksaan posttest
untuk mengukur peningkatan pemahaman peserta tentang pola makan
bergizi dan pencegahan stunting, seperti terlihat pada Tabel 3.

Tabel 3. Nilai rerata Pengetahuan Ibu sebelum
dan Sesudah Diberikan Edukasi
No Pengetahuan Sasaran Rerata Nilai
1. Pre-test 55%
2. Post-test 85%

Hasilnya menunjukkan adanya peningkatan signifikan dibandingkan
pretest, dengan sebagian besar peserta dapat menjawab pertanyaan terkait
pola makan sehat, dampak stunting, dan langkah pencegahannya.
Pemeriksaan antropometri ulang juga dilakukan untuk menilai perubahan
status gizi anak setelah beberapa hari intervensi pola makan. Selain itu,
pemeriksaan KPSP pasca-kegiatan menunjukkan adanya peningkatan
kesadaran orang tua dalam memantau perkembangan anak secara rutin. Hal
ini membuktikan bahwa edukasi yang diberikan tidak hanya meningkatkan
pengetahuan, tetapi juga mengubah pola pikir dan kebiasaan orang tua
dalam mendukung tumbuh kembang anak. Kegiatan ini berhasil mendorong
terciptanya kesadaran kolektif di Desa Lauwonu tentang pentingnya pola
makan bergizi dan pengawasan perkembangan anak sebagai langkah utama
mencegah stunting.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Program MATA BERSIH terbukti mampu meningkatkan pengetahuan
sekaligus keterampilan mitra dalam pencegahan stunting. Hasil evaluasi
menunjukkan adanya peningkatan keterampilan ibu dalam menyusun menu
bergizi, memberikan makanan tambahan, dan memantau tumbuh kembang
anak. Pengetahuan ibu meningkat dari 55% menjadi 85%, sementara
keterampilan praktik pemberian makanan tambahan tercapai sebesar 90%.
Hal ini membuktikan bahwa edukasi dan pendampingan melalui program ini
efektif dalam membekali mitra dengan keterampilan yang dibutuhkan untuk
mendukung pertumbuhan balita yang sehat dan bebas stunting.

Desa memiliki pemahaman lokal, partisipasi masyarakat, potensi
pengembangan sumber daya lokal, kemampuan pemantauan dan evaluasi,
serta potensi keberlanjutan program. Dengan melibatkan desa secara aktif
dalam upaya penanganan stunting, dapat mencapai hasil yang lebih baik dan
berkelanjutan dalam mengurangi prevalensi stunting dan meningkatkan
kualitas kehidupan anak-anak di tingkat desa.
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