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ABSTRAK

Abstrak: Angka kematian ibu dan bayi masih menjadi permasalahan kesehatan, disertai
dengan tingginya kasus kurang energi kronis (KEK), anemia pada ibu hamil, komplikasi
kehamilan, hingga bayi berat lahir rendah (BBLR) yang berpotensi menghambat
pertumbuhan dan perkembangan anak. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan
pengetahuan kesehatan ibu dan anak melalui edukasi yang mencakup deteksi dini risiko
kehamilan hingga pemberian MPASI. Kegiatan dilaksanakan di salah satu Posyandu di
Depok pada bulan Juli 2026 yang dihadiri oleh 25 peserta. Metode kegiatan mencakup
pengerjaan pre-test, edukasi kesehatan dan pengerjaan post-test. Hasil evaluasi
menunjukkan terjadi peningkatan rata-rata skor pengetahuan sebesar 18,4 poin. Hasil
tersebut menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan mampu untuk meningkatkan
pengetahuan mengenai kesehatan ibu dan anak.

Kata Kunci: Edukasi; Ibu Hamil; Kesehatan Ibu dan Anak; Pengetahuan; Posyandu.

Abstract: Maternal and infant mortality rates remain a public health issue, compounded
by high rates of chronic energy deficiency (CED), anemia in pregnant women, pregnancy
complications, and low birth weight (LBW), all of which have the potential to hinder
children’s growth and development. This activity aims to improve maternal and child
health knowledge through educational activities covering everything from early detection
of pregnancy risks to the introduction of complementary foods. The activity was held at
one Posyandu (integrated service post) in Depok in July 2026 and was attended by 25
participants. The methods of this activity includes a pre-test, health education and post-
test. Evaluation results showed an average increase in knowledge scores of 18.4 points.
These results indicate that the education provided was effective in improving knowledge
regarding maternl and child health.
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A. LATAR BELAKANG

Kesehatan ibu dan anak masih menjadi salah satu tantangan kesehatan
masyarakat berskala global. Menurut World Health Organization (2025)
pada tahun 2023 terdapat lebih dari 700 perempuan meninggal setiap
harinya karena penyebab yang berkaitan dengan kehamilan dan persalinan
yang dapat dicegah. Di samping itu, terdapat 4,9 juta kematian balita pada
tahun 2024 yang sebagian besar diakibatkan oleh penyakit menular,
prematuritas, dan kejadian intrapartum (UNICEF, 2026). Berdasarkan Long
Form SP2020, tercatat bahwa AKI di Indonesia masih sangat tinggi, yaitu
189 per 100.000 kelahiran hidup, sedangkan untuk AKB 16,85 per 1.000
kelahiran hidup (Badan Pusat Statistik, 2023). Tingginya angka mortalitas
tersebut juga tercermin hingga ke tingkat lokal.

Berdasarkan Profil Kesehatan Kota Depok Tahun 2024, AKI di kota
tersebut meningkat dari 66,40 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2023
menjadi 88,21 per 100.000 kelahiran hidup pada tahun 2024. AKI tahun 2024
tersebut berarti masih di atas target yang ditetapkan dalam Rencana
Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) Tahun 2025-2029 yaitu
sebesar 77 per 100.000 kelahiran hidup (Bappenas, 2025).

Preeklampsia berat menjadi penyebab utama yang kasusnya melonjak
dari 8 menjadi 17 kasus dalam kurun waktu yang sama. Berdasarkan Profil
Kesehatan Kota Depok Tahun 2024, Kecamatan Sawangan mencatatkan
angka mortalitas tertinggi dengan empat kasus kematian ibu dan 32
kematian bayi, di mana Kelurahan Pasir Putih menjadi penyumbang
kematian neonatal dan bayi terbesar akibat BBLR, prematuritas, dan
kelainan kongenital. Kondisi ini diperberat oleh status kesehatan ibu di
Kelurahan Pasir Putih, yaitu dari 340 ibu hamil, terdapat 23 orang
mengalami kurang energi kronis (KEK), 37 orang anemia, 57 orang
mengalami komplikasi kehamilan, dan 12 orang komplikasi persalinan.
Selain itu, capaian Inisiasi Menyusui Dini (85,07%) dan ASI eksklusif
(81,33%) juga masih memerlukan penanganan optimal (Dinas Kesehatan
Kota Depok, 2025).

Suatu studi systenatic review tentang tren dan penyebab kematian ibu di
Indonesia menunjukkan bahwa antara tahun 1990 dan 2022, proporsi
kematian akibat perdarahan dan sepsis masing-masing menurun dari 48%
menjadi 18% dan dari 15% menjadi 5%, sementara proporsi kematian akibat
gangguan hipertensi dan penyebab non-obstetri masing-masing meningkat
dari 8% menjadi 19% dan dari 10% menjadi 49%. Gangguan hipertensi dan
penyakit tidak menular menyumbang porsi yang semakin besar dari angka
kematian ibu, sehingga strategi untuk menurunkan angka kematian ibu
menjadi semakin menantang (Syairaji et al., 2024). Permasalahan gizi pada
anak juga menjadi perhatian serius. Dari 2.161 balita di Kelurahan Pasir
Putih, terdapat 119 balita mengalami stunting (5,51%), 126 balita
underweight (5,83%), dan 57 balita wasting (2,64%) (Dinas Kesehatan Kota
Depok, 2025). Data tersebut menunjukkan bahwa masih terdapat balita yang
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berpotensi alami hambatan pertumbuhan fisik dan perkembangan kognitif
dalam jangka panjang akibat masalah gizi. Anak yang mengalami stunting
memiliki risiko sekitar 3 kalilebih besar mengalami keterlambatan
perkembangan (AOR = 3,0, 95% CI: 1,9-4,7), sedangkan anak
dengan underweight memiliki risiko 2,3 kalilebih besar mengalami
keterlambatan perkembangan (AOR = 2,3; 95% CI: 1,1-4,7). Keterlambatan
tersebut meliputi perkembangan motorik kasar, motorik halus, komunikasi,
pemecahan masalah, dan kemampuan personal-sosial (Oumer et al., 2022).

Periode 1000 Hari Pertama Kehidupan (1000 HPK) merupakan priode
emas pertumbhan dan perkembangan otak, sehingga sangat penting untuk
menerapkan standar emas Pemberian Makan Bayi dan Anak (PMBA) yang
terdiri dari prinsip: (a) memberikan ASI kepada bayi segera dalam waktu 1
(satu) jam setelah lahir; (b) memberikan hanya ASI saja sejak lahir sampai
umur 6 (enam) bulan; (¢) memberikan makanan pendamping ASI (MP-ASI)
yang tepat sejak genap umur 6 (enam) bulan; dan (d) meneruskan pemberian
ASI sampai anak berumur 2 (dua) tahun (Kemenkes RI, 2021). Studi literatur
di Indonesia tentang pengaruh praktik pemberian ASI terhadap risiko
stunting di Indonesia menunjukkan bahwa dari 13 penelitian, terdapat 10
variabel yang berkaitan dengan praktik pemberian ASI yaitu IMD,
pemberian kolostrum, pemberian makanan pralakteal, ASI eksklusif, waktu
MP-ASI pertama, keragaman MP-ASI, frekuensi MP-ASI, status, durasi, dan
lama menyusu. Sebagian besar studi menemukan adanya hubungan yang
signifikan antara ASI eksklusif dan waktu pertama pemberian MP-ASI
dengan stunting (Karima et al., 2021). Hal ini menunjukkan bahwa praktik
pemberian ASI dan MPASI menjadi faktor yang sangat penting dalam
mendukung pertumbuhan bayi dan anak hingga berumur 2 tahun. Telah
banyak studi menunjukkan bahwa pengetahuan ibu berkorelasi positif dan
kuat terhadap baiknya pemberian MPASI sehingga peningkatan
pengetahuan merupakan hal yang sangat penting (Herlina et al., 2023;
Norberta & Rohmawati, 2022).

Masalah gizi anak tidak terlepas dari kesehatan ibu dari masa sebelum
hingga selama kehamilan. Suatu studi menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara kurang energi kronis (KEK) dan anemia pada ibu hamil
dengan kejadian berat badan lahir rendah (BBLR) (Sholihah & Rakhma,
2023). Selain itu, pemberian ASI eksklusif dan MPASI oleh ibu juga
berhubungan dengan pertumbuhan dan perkembangan anak usia 6-12 bulan
(Afifah, 2025). Penelitian lain juga menunjukkan adanya hubungan antara
pola pemberian ASI dan MPASI dengan pertumbuhan anak usia 6-24 bulan
(Rahmi et al., 2022).

Berdasarkan pengabdian sebelumnya mengenail pentingnya pemberian
ASI eksklusif di Desa Tegallinggah, terdapat peningkatan pengetahuan yang
semula hanya 10% responden yang berpengetahuan baik menjadi 85%
responden (Kurniawati et al., 2024). Pengabdian lain mengenai edukasi
pemberian MPASI di Kota Bukittinggi juga menunjukkan adanya
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peningkatan pengetahuan tentang MPASI dan cara pemberiannya setelah
dilakukan edukasi (Pitri et al., 2024). Selain pengabdian tentang ASI dan
MPASI, terdapat pula pengabdian sebelumnya mengenai edukasi kesehatan
ibu. Pengabdian yang dilakukan oleh Hanifah et al. (2025) di Kota Depok
menunjukkan hasil adanya peningkatan pengetahuan ibu hamil sebesar
69,27%. Pengabdian serupa oleh Qudriani et al. (2026) di Kota Tegal yang
menunjukkan hasil peningkatan pengetahuan ibu hamil serta ibu yang
mempunyai balita dan bayil. Ditandai dengan proporsi peserta dengan
tingkat pengetahuan baik meningkat dari 20,8% (11 orang) sebelum
intervensi menjadi 77,4% (41 orang) setelah intervensi, sedangkan jumlah
peserta dengan tingkat pengetahuan kurang menurun menjadi tiga orang.
Oleh karena itu, pengabdian masyarakat ini dilakukan untuk
meningkatkan pengetahuan ibu mengenai masa kehamilan, persalinan, dan
nifas. Selain 1itu, juga untuk meningkatkan pengetahuan mengenai
pentingnya ASI eksklusif dan MPASI untuk mencegah stunting yang dapat
berdampak pada pertumbuhan dan perkembangan anak. Pengabdian ini
juga bertujuan untuk meningkatkan kesehatan ibu dan anak di Indonesia.

B. METODE PELAKSANAAN

Pengabdian masyarakat ini dilakukan oleh Fakultas Ilmu Kesehatan
UPN "Veteran" Jakarta melalui edukasi kepada ibu, khususnya pada ibu
yang memiliki bayi. Kegiatan dilaksanakan di Posyandu dilaksanakan di
salah satu Posyandu Wijaya Kusuma, Kelurahan Pasir Putih, Kota Depok.
Total peserta yang menghadiri kegiatan sebanyak 25 orang. Metode yang
digunakan berupa penyuluhan interaktif dengan diskusi dan tanya jawab,
serta evaluasi menggunakan pretest dan posttest. Pelaksanaan kegiatan
dilakukan melalui tiga tahapan, yaitu tahap prapelaksanaan, pelaksanaan,
dan evaluasi, seperti terlihat pada Gambar 1.

IDENTIFIKASI

PERENCANAAN
MASALAH KEGIATAN

« Melaksanakan analisis

situasi untuk menentukan
permasalahan prioritas
bersama dengan mitra.

« Menentukan solusi terkait

permasalahan prioritas

« Berdiskusi dengan mitra
mengenai solusi untuk
memastikan bahwa solusi
tepat dan dapat
dijalankan

« Menyusun jadwal

kegiatan pelatihan dan
pendampingan bersama
dengan mitra

« Menyusun instrumen pre

dan post evaluasi

« Menyusun materi

pelatihan dan
pendampingan

« Melaksanakan kegiatan

bersama dengan mitra
sesuai dengan
perencanaan kegiatan
yang telah disepakati

Gambar 1. Tahapan Kegiatan

« Monitoring kegiatan

pembuatan produk
makanan.

* Monitoring penggunaan

aplikasi keuangan
sederhana

« Melaksanakan evaluasi

atas kegiatan
pengabdian masyarakat.

« Penyusunan laporan

akhir,



5794 | JMM (Jurnal Masyarakat Mandiri) | Vol. 10, No. 5, Oktober 2026, hal. 5790-5798

1. Tahap Prapelaksanaan

Pada tahap ini, dilakukan berbagai persiapan untuk mendukung
kelancaran pelaksanaan kegiatan. Kegiatan pada tahap ini meliputi
identifikasi masalah yang ada, menentukan prioritas masalah, menyusun
dan menentukan solusi bersama mitra, menyusul jadwal kegiatan, serta
menyusun materi pelatihan dan instrumen pretest serta posttest yang akan
digunakan pada tahap pelaksanaan. Selain itu, pada tahap ini juga dibentuk
susunan kepanitiaan yang akan bertugas pada saat pelaksanaan kegiatan
yang meliputi pemateri, dokumentasi, administrasi dan registrasi, time
keeper, dan perlengkapan.

2. Tahap Pelaksanaan

Pelaksanaan kegiatan dilakukan pada bulan Juli 2026 di Depok yang
diawali dengan pembukaan, pengerjaan pretest dilanjutkan dengan
penyampaian materi yang dilanjutkan dengan sesi tanya jawab. Materi yang
diberikan mengenai kesehatan ibu dan anak antara lain kesehatan ibu
hamil, tanda bahaya kehamilan, tanda awal persalinan, masa nifas, prinsip
dasar menyusui, manfaat ASI eksklusif serta gizi ibu dan anak. Setelah
seluruh rangkaian penyampaian materi selesai, peserta diminta
mengerjakan posttest menggunakan instrumen yang sama untuk
mengevaluasi perubahan tingkat pengetahuan setelah memperoleh materi
edukasi.

3. Tahap Evaluasi

Evaluasi dilakukan dengan membandingkan hasil pretest dan posttest
untuk menilai perubahan tingkat pengetahuan peserta setelah mengikuti
kegiatan. Kegiatan diawali dengan pengisian pretest yang terdiri dari 20
butir soal untuk mengukur tingkat pengetahuan awal dan akhir dari peserta.
Analisis data dilakukan menggunakan uji statistik Paired Sample T-Test
karena data berdistribusi normal (p-value > 0,05). Selain itu, dilakukan pula
evaluasi proses melalui identifikasi kendala yang ditemui selama
pelaksanaan sebagai bahan perbaikan kegiatan selanjutnya.

C. HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Tahap Prapelaksanaan

Tahap awal dalam sebuah kegiatan adalah tahap prapelaksanaan yang
bertujuan untuk menyiapkan segala kebutuhan untuk tahap pelaksanaan.
Pada tahap ini, telah dilakukan koordinasi dengan mitra untuk
mengidentifikasi permasalahan dan menentukan prioritas kebutuhan.
Berdasarkan hasil diskusi diperoleh beberapa isu yang memerlukan
peningkatan pengetahuan masyarakat, antara lain deteksi dini kehamilan
berisiko, tanda bahaya kehamilan dan nifas, pencegahan anemia,
pencegahan bayi berat lahir rendah (BBLR) dan prematuritas, perawatan
bayi baru lahir, manajemen laktasi, dan pemberian MPASI yang tepat.
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Hasil identifikasi tersebut menjadi dasar penyusunan materi edukasi
agar sesual dengan kebutuhan peserta. Selain itu, tim juga berhasil
menyusun media edukasi berupa presentasi PowerPoint serta instrumen
pretest dan posttest yang digunakan sebagai alat evaluasi peningkatan
pengetahuan peserta setelah kegiatan berlangsung. Persiapan yang
dilakukan secara sistematis diharapkan mampu mendukung kelancaran
pelaksanaan kegiatan sekaligus meningkatkan efektivitas penyampaian
materi kepada masyarakat.

2. Tahap Pelaksanaan

Pelaksanaan kegiatan diawali dengan registrasi peserta dan pengisian
pretest untuk mengetahui tingkat pengetahuan awal sebelum memperoleh
edukasi. Selanjutnya, dilakukan penyampaian materi yang meliputi
kesehatan ibu hamil, kehamilan berisiko, tanda bahaya kehamilan, tanda
awal persalinan, masa nifas beserta tanda bahayanya, prinsip dasar
menyusul, manfaat ASI eksklusif, teknik posisi dan perlekatan menyusui
yang benar, serta pemberian MPASI sesuai usia anak.

Setelah penyampaian materi selesai, kegiatan dilanjutkan dengan sesi
tanya jawab. Peserta menunjukkan antusiasme selama kegiatan yang
terlihat dari keaktifan dalam mengajukan pertanyaan seputar materi yang
telah diberikan. Keterlibatan aktif tersebut memungkinkan peserta
memperoleh kesempatan untuk mengklarifikasi informasi yang belum
dipahami sehingga materi yang disampaikan dapat menjadi lebih mudah
untuk dipahami. Bahkan, antusiasme dan partisipasi aktif peserta selama
kegiatan dapat berkontribusi terhadap peningkatan pengetahuan (Tenge &
Zamli, 2025), seperti terlihat pada Gambar 2.

Gambar 2. Pemaparan Materi Mengenai Kesehatan Ibu dan Anak

3. Tahap Evaluasi

Evaluasi dilakukan dengan menganalisis nilai pretest dan posttest
peserta untuk mengetahui perubahan tingkat pengetahuan setelah
mengikuti kegiatan edukasi, seperti terlihat pada Tabel 1.
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Tabel 1. Uji Statistik Hasil Pretest dan Posttest
Variabel Mean + SD Min—-Max p-value
Pretest 57,60+ 11,737 40-80 <0.001
Posttest 76,00 + 16,520 45-100 ’

Hasil analisis menunjukkan bahwa terjadi peningkatan pengetahuan
peserta setelah mengikuti kegiatan edukasi. Rata-rata skor pengetahuan
meningkat sebesar 18,4 poin dan berdasarkan hasil uji statistik diperoleh
nilai signifikansi sebesar p<0,001. Hasil tersebut menunjukkan bahwa
terdapat perbedaan yang bermakna antara tingkat pengetahuan peserta
sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan. Artinya, edukasi kesehatan
yang diberikan terbukti efektif dalam meningkatkan pemahaman peserta
mengenal kesehatan ibu dan anak.

Peningkatan pengetahuan pada kegiatan ini sejalan dengan hasil
penyuluhan mengenai ASI eksklusif di Kecamatan Cinere, Kota Depok yang
menunjukkan adanya peningkatan rata-rata skor pengetahuan peserta dari
7,87 pada saat pretest menjadi 9,53 pada saat posttest (Rachmi et al., 2023).
Temuan serupa juga dilaporkan oleh Syariena et al. (2025), yaitu adanya
peningkatan proporsi peserta yang memiliki pengetahuan baik mengenai
pemberian MPASI dari 54% menjadi 86%. Selain itu, penyuluhan mengenai
tanda bahaya kehamilan di Posyandu Sampar Maras, Desa Kanar juga
menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan
(Retnaningtyas et al., 2022). Kesamaan hasil tersebut menunjukkan bahwa
penyuluhan merupakan salah satu strategi promotif yang efektif untuk
meningkatkan pengetahuan masyarakat, termasuk pengetahuan ibu
mengenal upaya menjaga kesehatan sejak kehamilan hingga pemberian ASI
dan MPASI.

Peningkatan pengetahuan tersebut dapat dipengaruhi oleh beberapa
faktor, seperti metode penyuluhan yang interaktif, penggunaan media
presentasi, dan adanya sesi tanya jawab. Metode penyuluhan interaktif
terbukti meningkatkan pengetahuan kesehatan reproduksi karena
memberikan kesempatan kepada peserta untuk terlibat (Akbar et al., 2026).
Di samping itu, penggunaan media PowerPoint untuk menampilan materi
juga terbukti meningkatkan pengetahuan peserta kegiatan, terlebih jika
dipadukan dengan media lain seperti leaflet (Apriani et al., 2023). Dapat
dikatakan bahwa keberhasilan peningkatan pengetahuan tidak hanya
dipengaruhi oleh satu faktor saja, tetapi juga dikombinasikan dengan faktor
lain.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Pengabdian masyarakat berupa edukasi kesehatan ibu dan anak terbukti
dapat meningkatan pengetahuan peserta mengenai deteksi dini risiko
kehamilan, tanda bahaya kehamilan, persalinan, dan nifas, serta
pencegahan BBLR, manajemen laktasi, dan pemberian MPASI. Hasil
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evaluasi menunjukkan adanya peningkatan rata-rata skor sebesar 18,4 poin.
Hal tersebut menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan efektif untuk
meningkatkan pengetahuan kesehatan ibu dan anak sehingga disarankan
untuk menerapkan edukasi yang berkelanjutan agar pengetahuan yang
sudah diperoleh dapat dipertahankan dan diterapkan dalam kehidupan
sehari-hari.
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