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ABSTRAK 
Stunting merupakan ancaman utama terhadap kualitas manusia dan ancaman terhadap kemampuan 

daya saing bangsa. Pemerintah terus berupaya dalam penanganan stunting, salah satunya dengan 

memberdayakan posyandu Posyandu merupakan salah satu bentuk pelayanan kesehatan yang paling 

dasar dan sangat dekat dengan masyarakat. Posyandu sebagai ujung tombak dalam pelayanan 

kesehatan tidak terlepas dari peran kader. Kader menjalankan perannya sebagai pemberi informasi 

kesehatan kepada masyarakat dan sebagai penggerak masyarakat untuk aktif mengunjungi 

posyandu. Tujuan dari kegiatan pengabdian masyarakat adalah meningkatkan pengetahuan dan 

pemahaman kader dalam melakukan deteksi dini stunting. Methode pelaksanaan kegiatan 

pengabdian kepada masyarakat ini adalah penyuluhan dan pelatihan tentang stunting dan cara 

melakukan deteksi dini balita stunting pada kader posyandu Anyelir 12 desa Sukorambi Jember. 

Ada 15 kader posyandu dipilih dengan cara purposive sampling yang terlibat dalam kegiatan PKM 

ini. Adapun Kriteria kader yang dipilih dalam kegiatan ini adalah memiliki komunikaasi yang baik, 

memiliki waktu untuk mengikuti kegiatan pengabdian hingga selesai. Hasil dari kegiatan ini adalah 

terjadinya peningkatan pengetahuan kader Posyandu Anyelir 12 sebanyak 100% tentang stunting 

dan cara melakukan deteksi dini serta pencetatatn di buku KIA. Kader sebagai salah satu ujung 

tombak pelayanan kesehatan harus dapat mengikuti perkembangan keilmuan terbaru tentang 

stunting dan cara melakukan deteksi, sehingga kader dapat memberikan informasi kepada 

masyarakat disekitarnya. 

Kata Kunci: Stunting, deteksi dini, kader posyandu. 

 

ABSTRACT 

Stunting is a major threat to human quality and a threat to the nation's competitiveness. The 

government continues to strive to handle stunting, one of which is by empowering integrated health 

posts. Integrated health posts are one of the most basic forms of health services and are very close 

to the community. Integrated health posts as the spearhead in health services cannot be separated 

from the role of cadres. Cadres carry out their role as providers of health information to the 

community and as motivators of the community to actively visit integrated health posts. The purpose 

of community service activities is to increase the knowledge and understanding of cadres in carrying 

out early detection of stunting. The method of implementing this community service activity is 

counseling and training on stunting and how to carry out early detection of stunted toddlers for 

Anyelir 12 integrated health post cadres in Sukorambi Village, Jember. There are 15 integrated 

health post cadres selected by purposive sampling who are involved in this PKM activity. The 

criteria for cadres selected in this activity are having good communication, and having time to 

participate in community service activities until completion. The result of this activity was an 

increase in the knowledge of Posyandu Anyelir 12 cadres by 100% about stunting and how to do 

early detection and recording in the KIA book. Cadres as one of the spearheads of health services 

must be able to follow the latest scientific developments about stunting and how to do detection so 

that cadres can provide information to the community around them. 

Keywords: Stunting, early detection, Posyandu cadres. 
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PENDAHULUAN 

Stunting merupakan ancaman utama terhadap kualitas manusia dan ancaman terhadap 

kemampuan daya saing bangsa (Ayu Zizi et al., 2023; Nirmalasari, 2020). Stunting 

merupakan masalah kurang gizi. Stunting merupakan keadaan paling umum dari bentuk 

kekurangan gizi, yang mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan bayi sebelum lahir 

dan awal setelah lahir, yang dikaitkan dengan ukuran ibu (Zurhayati & Hidayah, 2022), gizi 

ibu hamil, dan pertumbuhan janin (Prendergast & Humphrey, 2014)(Ayu Zizi et al., 2023). 

Dampak dari stunting tidak hanya pada masalah kesehatan, namun juga memberi dampak 

secara ekonomi, permasalahan stunting akan menjadi beban bagi negara terutama akibat 

meningkatnya pembiayaan kesehatan (Titaley et al., 2019)(P2PTM Kemenkes RI., 2018).  

Berdasarkan survei Status Gizi Balita Indonesia (SSGBI) yang dilakukan oleh 

Kemenkes RI 2022, prevalensi stunting di Jember sebesar 34,9%, hal tersebut menempatkan 

Jember sebagai kabupaten dengan angka stunting tertinggi di Jawa Timur (Maliati, 

2023)(Tim Nasional Percepatan Penanggulangan Kemiskinan., 2018). Penanggulangan 

stunting memerlukan kerjasama antara orangtua, pemerintah, dan masyarakat. Orangtua 

mendapatkan peran utama dalam penanganan stunting. Hal ini berkaitan dengan penyediaan 

makanan yang bergizi bagi anak. Selain penyediaan gizi, diperlukan juga penyediaan 

sanitasi yang memadai (Analysis & Analysis, 2024; Permatasari et al., 2023).  

Pemerintah terus berupaya dalam penanganan stunting, salah satunya dengan 

memberdayakan posyandu Posyandu merupakan salah satu bentuk pelayanan kesehatan 

yang paling dasar dan sangat dekat dengan masyarakat. Selain itu posyandu merupakan 

Upaya Kesehatan yang dikelola dan diselenggarakan dari, oleh, untuk, dan bersama 

masyarakat dalam penyelenggaraan pembangunan kesehatan (Wahyudi et al., 2022). 

Keberadaan posyandu di tengah-tengah masyarakat mempunyai peranan yang sangat besar 

menyangkut pemenuhan kebutuhan bagi kesehatan ibu dan anak. Pemanfaatan posyandu 

dalam mengatasi stunting sesuai dengan visi Kementrian Kesehatan yaitu menciptakan 

masyarakat sehat yang mandiri dan berekadilan dan dengan misi meningkatkan derajat 

kesehatan masyarakat, melalui pemberdayaan masyarakat, termasuk swasta dan madani 

(Beal et al., 2019). 

Posyandu sebagai ujung tombak dalam pelayanan kesehatan tidak terlepas dari peran 

kader. Kader menjalankan perannya sebagai pemberi informasi kesehatan kepada 

masyarakat dan sebagai penggerak masyarakat untuk aktif mengunjungi posyandu (Maliati, 

2023). Kehadiran kader kesehatan mutlak dibutuhkan, hal ini disebabkan posyandu 

merupakan pelayanan kesehatan (health provider) yang berada di dekat masyarakat dan 

memiliki intensitas bertatap muka yang lebih sering daripada petugas kesehatan lainnya 

(Wahyudi et al., 2022). Kelancaran penyelenggaraan kegiatan posyandu ditentukan oleh 

kemampuan dan keaktifan kader kesehatan.  

Pengetahuan mitra yang kurang dalam deteksi dini stunting menjadi dasar dalam 

kegiatan Pengabdian ini melalui Pemberdayaan kader posyandu dalam percepatan 

penurunan stunting. 

 

METODOLOGI  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan pada Kader posyandu Anyelir 12 

Sukorambi sebagai mitra. Adapun langkah-langkah dalam kegiatan ini meliputi 1) 

koordinasi, 2) Identifikasi kesiapan dan kebutuhan belajar mitra tentang stunting, 3) 

Pelaksanaan kegiatan. Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan dengan penyuluhan, diskusi 

terbuka dan pelatihan/demosntrasi cara mengidentifikasi balita stunting dan sisitem 

pendokumentasian dibuku KIA. Ada 3 orang dalam team yang telibatat dalam kegiatan ini 

yang  dilakukan di pendopo Kecamatan sukorambi. Ada 15 kader posyandu yang terlibat 
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dan didampingi bidan wilayah. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kesediaan mitra berkolaborasi dalam pelaksanaan pendampingan, penyuluhan dan 

pelaksanaan deteksi dini balita stunting. Adapun pelaksanaan kegiatan yang telah dilakukan 

meliputi: 

A. Persiapan dan perizinan: 

1. Koordinasi dengan Tim Pelaksana 

Sebuah tim gabungan dari program studi Keperawatan dan Pertanian melakukan 

kegiatan untuk pendampingan pada kader posyandu Anyelir 12. Tim berkoordinasi untuk 

mempersiapkan pelaksanaan pendampingan. Beberapa kesepakatan dari koordinasi adalah: 

Waktu kunjungan, persiapan pelaksanaan penyuluhan dan pelatihan deteksi dini stunting 

  

Gambar 1. Team kegiatan pengabdian berkoordinasi untuk pelaksanaan 

2. Koordinasi dengan Mitra 

Team gabungan juga melaksanakan koordinasi dengan Posyandu Anyelir 12 

Sukorambi terkait tentang tahapan pelaksanaan kegiatan, menentukan kesepakatan langkah-

langkah kegiatan serta keterlibatan kader posyandu anyeir 12, serta menentukan waktu 

pelaksanaan. 

 
Gambar 2. Koordinasi dengan Posyandu Anyelir 12 

3. Pelaksanaan pembinaan dan demonstrasi 

  
Gambar 3: Pelaksanaan penyuluhan di pendopo Kecamatan Sukorambi 
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4. Pendampingan kader posyandu pada saat pelaksanaan posyandu 

  
 

Gambar 4. pendampingan pengisian buku KIA 

Diskusi 

Pengabdian kepada Masyarakat dalam bentuk kegiatan pemberdayaan kader 

posyandu ini melibatkan ibu-ibu kader posyandu Anyelir 12. Pelaksanaan pengabdian 

masyarakat ditujukan untuk menambah pengetahuan kader tentang stunting pada balita, 

memberikan motivasi kepada kader untuk aktif terlibat dalam percepatan penurunan 

stunting. Mitra sangat antusias mengikuti setiap tahapan kegiatan, yang mendapat dukungan 

dari kecamatan. Selama pelatihan dan penyuluhan mitra sangat aktif bertanya dan 

mempraktekan cara melakukan deteksi dini stunting balita.  

Menurut Kemenkes stunting adalah kondisi gagal tumbuh pada anak balita akibat 

kekurangan gizi kronis sehingga anak lebih pendek dari usianya atau anak balita dengan 

tinggi dan/atau panjang badan z-score nya kurang dari -2 /standar deviasi (stunted) dan -

3SD (Severely Stunted) (Agustine et al., 2022; Aprilia, 2022). Balita stunting termasuk 

dalam permasalahan gizi kronik yang disebabkan oleh berbagai faktor (multifactor) seperti 

kondisi sosial ekonomi, gizi ibu saat hamil, kesakitan pada bayi, dan kurangnya asupan gizi 

pada bayi. Upaya dari berbagai kalangan masyarakat, dari berbagai sektor dan lintas 

lembaga dapat membantu percepatan penurunan stunting. Masalah stunting bukan hanya 

masalah kesehatan, tetapi juga masalah ekonomi, masalah sosial dan masalah kebijakan. 

Kader posyandu sebagai bagian akhir dari wadah masyarakat menjadi ujung tombak 

kebijakan dalam mengatasi stunting di masyarakat (Susanto et al., 2017). 

Salah satu program percepatan penurunan stunting yaitu peningkatan pemahaman, 

perubahan perilaku, komitmen politik dan akuntabilitas. Mengingat upaya memberikan 

pemahaman dan pengetahuan pada warga masyarakat memiliki tujuan akhir yaitu perubahan 

perilaku, maka melalui kegiatan pengabdian ini diharapkan kader dapat membantu program 

pemerintah dalam penguatan pengetahuan masyarakat tentang stunting. 

Menurut Setiawati & Dermawan pendidikan kesehatan merupakan serangkaian upaya 

yang ditujukan untuk mempengaruhi oleh orang lain, mulai dari individu, kelompok, 

keluarga dan masyarakat agar terlaksananya perilaku hidup sehat (Widiastuti, 2012). 

Pendidikan kesehatan adalah proses yang direncanakan dengan sadar untuk menciptakan 

peluang bagi individu dalam perubahan perilaku, dengan tujuan spesifik yaitu perubahan 

pengetahuan (kognitif), sikap (pengertian, motivasi), atau praktik untuk meningkatkan atau 

mempertahankan kesehatannnya (Indrawati et al., 2022)(Allen et al., 2014).  

 

KESIMPULAN 

Kegiatan penyuluhan dan pelatihan deteksi dini stunting dapat meningkatkan 

pengetahuan mitra. Selain itu, kegiatan ini dapat meningkatkan ketrampilan kader dalam 

melakukan deteksi dini stunting balita dan cara melakukan pengisian di buku KIA. Harus 

ada pendampingan terus menerus dari puskesmas sebagai pusat rujukan masyakat, agar 

kader terampil dan mampu melakukan deteksi dini ntuk menemukan balita stunting. 
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