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 Latar belakang: Status gizi balita sangat 

mempengaruhi pertumbuhan dan perkembangan 

anak balita karena gizi merupakan sumber utama 

energi dan bahan pembentuk tubuh. Apabila anak 

mengalami kekurangan gizi dan tubuhnya tidak 

mendapat cukup zat penting seperti protein, 

vitamin, dan mineral yang dibutuhkan untuk 

tumbuh dan berkembang maka anak akan tumbuh 

lebih lambat, berat badan tidak naik sesuai usia, 

mudah sakit, dan kemampuan berpikir atau belajar 

juga terganggu. Sebaliknya, kalau gizinya cukup 

dan seimbang, anak akan tumbuh tinggi, kuat, 

aktif, dan perkembangannya berjalan dengan 

baik sesuai usianya.  

Tujuan kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

ini adalah melakukan pemantauan pertumbuhan 

balita dan mengukur status gizi anak balita.   

Metode yang digunakan dalam kegiatan ini 

adalah edukasi. Kegiatan ini diikuti oleh anak 

balita sebanyak 30 orang.  

Hasil: Kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

ini telah berhasil mencapai tujuan utama yaitu 

mengukur status gizi balita dan pemantauan 

pertumbuhan anak balita. 

Kesimpulan:  Hasil yang didapatkan bagi 

sasaran bahwa Balita dapat dilakukan 

penimbangan, pengukuran tinggi badan dan 

pengukuran status perkembangan. Kegiatan ini 

bermanfaat untuk mengetahui status pertumbuhan 

dan perkembangan bayi dan Balita dan dapat 

digunakan sebagai upaya untuk mendeteksi secara 

dini stunting. 
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1. Pendahuluan  

Tumbuh kembang balita merupakan proses yang terus-menerus dimulai sejak dalam 

kandungan hingga dewasa. Pada masa kritis seperti masa bayi dan Balita diperlukan 

stimulasi untuk meningkatkan potensi anak. Masa kritis ini terkenal dengan istilah 

golden age atau usia emas yang dialami anak. Periode ini perlu dukungan untuk 

stimulasi supaya kecerdasan anak dapat berkembang secara optimal. Stimulasi ini 

merupakan tugas dari orang tua untuk melakukannya (Amanati, Cahyaningsih, and 

Rochmayani, 2022; Abidah and Noviati, 2020).  

Gizi adalah masalah penting dalam penentuan tumbuh kembang namun Indonesia 

masih memiliki banyak masalah gizi pada anak. Kekurangan gizi yaitu stunting, 

berat badan rendah, dan anak sangat kurus (wasting) merupakan masalah signifikan 

pada usia balita di Indonesia (Unicef, 2020). Riset pada tahun 2018 menemukan 

bahwa 3,9% balita Indonesia mengalami gizi buruk, 13,8% gizi kurang, 11,5% 

sangat pendek, 9,3% pendek, 3,5% sangat kurus, 6,7% kurus, dan 8% gemuk 

(Kemenkes RI no 12, 2018).  

Pemantauan pertumbuhan anak Adalah hal penting untuk mengetahui bagaimana 

status gizinya. Hal ini berguna untuk memperbaiki status gizi apabila ditemukan 

anak dengan keadaan gizi yang tidak baik. Salah satu cara pemantauan pertumbuhan 

bayi dan balita adalah  dengan diadakannya posyandu. Partisipasi aktif masyarakat 

diperlukan untuk menunjang tercapainya tujuan pada kegiatan posyandu. Kader 

merupakan orang penting dalam kegiatan posyandu. Kader yang aktif, cekatan, dan 

berpengetahuan luas dapat membantu keberhasilan dalam meningkatkan status gizi 

bayi dan balita (Kemenkes RI, 2022). Pengukuran antropometri pada bayi dan balita 

harus dilakukan dengan benar agar tidak terjadi penyimpangan pengukuran yang 

mengakibatkan kesalahan diagnosis gizi. Data yang akurat adalah kunci dalam 

keberhasilan penanganan status gizi, termasuk dalam mengidentifikasi kasus 

Stunting (Kemenkes RI, 2020). 

Upaya yang dilakukan secara rutin untuk melakukan deteksi dini tumbuh kembang 

balita adalah dengan adanya kegiatan Posyandu (Aryono, 2023). Kader kesehatan 
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melakukan penimbangan berat badan, pengukuran panjang badan secara rutin setiap 

bulan. Pengabdian masyarakat ini dilakukan sesuai dengan meja Posyandu. 

Dilakukan penimbangan berat badan, pengukuran tinggi badan dan dilakukan 

deteksi dini perkembangan menggunakan KPSP sesuai umur Balita. Kelurahan 

Dwikora yang berada di wilayah Helvetia memiliki jumlah balita yang banyak, 

sekitar 150 balita, sehingga Posyandu dibagi menjadi dua tempat. Untuk 

mendukung program penurunan stunting yang telah dicanangkan di Keluarahan 

Dwikora maka dilakukan pengabdian masyarakat ini. Balita yang dihadirkan pada 

kegiatan ini sebanyak 30 orang yang didampingi oleh orangtuanya. Dengan 

melakukan deteksi dini tumbuh kembang balita ini, diharapkan dapat membantu 

melakukan pencegahan stunting di Kelurahan Dwikora Kecamatan Helvetia.  

2. Metode 

Tahapan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dimulai dari persiapan, 

pelaksanaan dan evaluasi. Kegiatan dilaksanakan di Posyandu Kelurahan Dwikora. 

Dengan sasaran adalah Balita sebanyak 30 orang. Metode yang digunakan adalah 

dengan pengukuran berat badan dan tinggi badan balita serta pengukuran 

perkembangan menggunakan KPSP. Kegiatan melibatkan Kader Posyandu, 

Mahasiswa Program Studi S1 Keperawatan dan dosen. 

 

3. Hasil Dan Pembahasan 

Kegiatan pengabdian masyarakat pemantauan pertumbuhan dan perkembangan 

sebagai upaya deteksi dini stunting pada Balita di Posyandu Kelurahan Dwikora 

dapat terlaksana dengan baik. Kegiatan ini meliputi pengukuran berat badan Balita 

menggunakan timbangan. Berat badan merupakan salah satu indikator antropometri 

yang digunakan pada bayi dan Balita. Pada masa bayi dan anak usia dini berat badan 

dapat digunakan untuk menentukan laju pertumbuhan tubuh dan status gizi (Mimi, 

2021). Laju pertumbuhan tubuh ini berkaitan dengan asupan nutrisi yang 

dikonsumsi. UNICEF berpendapat bahwa stunting secara langsung disebabkan oleh 

dua hal yaitu asupan makan dan penyakit menular (Saraswati, Gustaman, and 

Hoeriyah, 2021). Soetjiningsih (2012) menjelaskan pengukuran antropometri dapat 

dilakukan dengan cara melakukan penilaian pada berat badan (BB), panjang badan 



 

382 

 

(PB), tinggi badan (TB), lingkat lengan atas (LiLA), lingkar kepala (LK), lingkar 

dada (LD) dan lapisan lemak bawah kulit (LLBK). Selain itu dapat menilai berat 

badan anak sesuai dengan tinggi badan. 

  

Gambar 1. Pengukuran pertumbuhan anak balita 

 

 

Gambar 2. Pemantauan Perkembangan bayi dan balita  

 

Pengukuran tinggi badan dilakukan menggunakan makrotoa. Tinggi badan 

merupakan salah satu indikator antropometri yang menunjukkan pertumbuhan. 

Salah satu penilaian status gizi yang digunakan untuk menilai kesehatan anak adalah 

ukuran berat badan di bagi tinggi badan (BB/TB). Salah stu tanda yang 

menunjukkan bahwa anak mengalami kurang gizi adalah tinggi badan tidak sesuai 

umur. Anak terlihat lebih pendek dari teman sebayanya. Hal ini mengarah kepada 

kejadian stunting.  
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Pengukuran perkembangan Balita menggunakan KPSP sesuai dengan usia. 

Pengkajian perkembanagn bayi dan Balita dengan Kuesioner Pra Skrining 

Perkembangan (KPSP) sebagai acuan untuk menilai perkembangan bayi dan Balita. 

Kuesioner ini telah digunakan secara nasional dan telah ditetapkan oleh Menteri 

kesehatan melalui Keputusan Menteri Kesehatan Republik Indonesia sejak tahun 

2012 hingga saat ini. Perkembangan anak meliputi kemampuan motorik, komukasi, 

personal sosial serta kemandirian (Sugawara and Nikaido, 2014). Stimulasi yang 

diberikan kepada anak dapat berupa sebuah permainan. Anak yang sudah memasuki 

usia bermain akan mempunyai kebutuhan untuk memenuhi kesenangannya. Masa 

anak sangat identik dengan masa bermain, karena permainan memberikan 

kesenangan pada dirinya (Sholihah, Susilowati, and Hudayah, 2023).   

 

Hasil penilaian menggunakan KPSP pada saat pengabdian kepada masyarakat 

didapatkan hasil bahwa sebagian besar perkembangannya sesuai dengan umur. Hal 

tersebut banyak faktor yang mempengaruhi. Hal-hal yang dapat mempengaruhi 

perkembangan anak diantaranya adalah pemberian stimulasi, pengasuhan, sosial 

ekonomi keluarga, pendidikan ibu, penggunaan gadget, pemberian ASI Eksklusif, 

gangguan pendengaran, lingkungan rumah, dan defisiensi zat besi (Sholihah, 

Susilowati, and Hudayah, 2023). 

4. Kesimpulan  

Pengabdian kepada masyarakat yang dilaksanakan di Posyandu Kelurahan Dwikora 

Kecamatan Medan Helvetia telah terlaksana dengan baik dan lancar. Balita yang 

mengikuti kegiatan sangat bersemangat begitupun dengan orang tua yang 

mendampingi. Hasil yang didapatkan bagi sasaran bahwa Balita dapat dilakukan 

penimbangan, pengukuran tinggi badan dan pengukuran status perkembangan. 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mengetahui status pertumbuhan dan perkembangan 

bayi dan Balita dan dapat digunakan sebagai upaya untuk mendeteksi secara dini 

stunting. 
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