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Abstrak 

Besaran masalah gizi di Indonesia berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia Tahun 2023 

menunjukkan bahwa prevalensi stunting sebesar 21,5%, wasting sebesar 8,5%, dan underweight sebesar 

15,9%. Asupan yang adekuat pada anak bawah dua tahun (baduta) dicapai dengan praktik pemberian 

makan yang baik sehingga dapat mencukupi kebutuhan energi dan zat gizi dari kuantitas maupun 

kualitas yang tercermin pada Makanan Pendamping ASI. Pengabdian kepada Masyarakat terkait 

Pemberian Makan Bayi dan Anak dilaksanakan di Posyandu Asoka V pada hari Rabu, 17 April 2024 

yang dihadiri oleh 15 orang. Edukasi gizi ini dilakukan dengan metode ceramah dan menggunakan 

power point. Evaluasi dalam mengukur pemahaman sasaran menggunakan kuesioner pre-test dan post-

test. Adapun rangkaian kegiatan dari Pengabdian kepada Masyarakat meliputi pemberian soal pre-test, 

penyampaian materi terkait pemberian makan bayi dan anak, dan diakhiri dengan pemberian soal post-

test. Hasil dari kegiatan ini, edukasi gizi dapat meningkatkan skor pengetahuan subjek terkait pemberian 

makan bayi dan anak dengan skor post-test (setelah diberikan edukasi) sebesar 93,3 dibandingkan skor 

pre-test (sebelum diberikan edukasi) sebesar 42,7. 

Kata Kunci: Anak, makanan pendamping ASI, posyandu, skor pengetahuan 

 

Abstract 

The magnitude of the nutritional problem in Indonesia, based on the results of the 2023 Indonesian 

Health Survey, shows that the prevalence of stunting is 21.5%, wasting is 8.5%, and underweight is 

15.9%. Adequate intake for under-aged children is achieved by good feeding practices to meet energy 

and nutritional needs in terms of quantity and quality, as reflected in complementary foods for breast 

milk. Community service related to feeding babies and children was conducted at Posyandu Asoka V 

on Wednesday, April 17, 2024, which 15 people attended. This nutrition education uses the lecture 

method and power points—evaluation in measuring target understanding using pre-test and post-test 

questionnaires. The series of Community Service activities include giving pre-test questions, delivering 

material related to feeding babies and children and ending with giving post-test questions. As a result 

of this activity, nutrition education can increase the knowledge score of subjects related to feeding 

babies and children, with post-test scores (after being given education) of 93.3 compared to the pre-

test score (before being given education) of 42.7. 

Keywords: Child, complementary feeding, posyandu, score of knowledge 

 

PENDAHULUAN 

Besaran masalah gizi di Indonesia berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia Tahun 

2023 menunjukkan bahwa prevalensi stunting sebesar 21,5%, wasting sebesar 8,5%, dan 

underweight sebesar 15,9%. Hasil tersebut menunjukkan capaian masalah gizi masih berada 

diatas angka target yang tercantum pada Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional 
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(RPJMN) 2020-2024 (Kemenkes RI, 2020, 2024). Secara umum, penyebab adanya masalah 

gizi adalah asupan yang tidak adekuat dan status kesehatan yang buruk ditandai dengan rumah 

tangga yang rawan pangan, pola asuh yang tidak optimal, akses pelayanan kesehatan yang 

rendah, lingkungan yang buruk (Bappenas RI, 2018).  Asupan yang adekuat pada anak baduta 

dicapai dengan praktik pemberian makan yang baik sehingga dapat mecukupi kebutuhan energi 

dan zat gizi dari kuantitas maupun kualitas yang tercermin pada Makanan Pendamping ASI 

(MP-ASI). Beberapa indikator dari pemberian MP-ASI pada anak seperti pengenalan MPASI, 

keragaman pangan, frekuensi makan, frekuensi konsumsi susu, diet minimal yang dapat 

diterima, dan lain-lain (WHO & UNICEF, 2010, 2021). Praktik pemberian makan pada anak 

yang tergolong baik sangat penting untuk diterapkan bagi orang tua. Hal ini dikarenakan pada 

masa bayi dan anak bawah lima tahun (balita) merupakan bagian dari periode emas dan akan 

memengaruhi secara langsung terhadap kesehatan, status gizi (berat badan, tinggi/panjang 

badan, lingkar kepala) yang berkaitan dengan pertumbuhan dan perkembangan anak 

(Kemenkes RI, 2018; Trisnawati et al., 2016). Beberapa penelitian yang sudah dilakukan 

bahwa praktik pemberian MP-ASI di Indonesia yang tercermin pada indikator pengenalan MP-

ASI yang tergolong tepat waktu (79,6%), keragaman pangan yang sesuai rekomendasi 

(53,9%), frekuensi makan minimal yang sesuai rekomendasi (69%), frekuensi konsumsi susu 

yang sesuai rekomendasi (77,9%), dan diet minimal yang dapat diterima yang sesuai 

rekomendasi (45,3%) masih perlu untuk ditingkatkan sehingga pada masa yang akan datang 

diharapkan anak mengonsumsi MP-ASI yang dapat memenuhi kebutuhan energi dan zat gizi 

sesuai dengan anjuran atau rekomendasi dari WHO dan UNICEF (BKKBN et al. 2018; Putra 

et al. 2022; Putra et al. 2023a; Putra et al. 2023b; Yunawati et al. 2023). 

Berdasarkan hal tersebut, maka salah satu pendekatan yang dapat dilakukan dalam 

penanganan maupun pencegahan adanya masalah gizi melalui pemberian edukasi terkait 

PMBA pada anak melalui kader posyandu. Hal ini sejalan dengan Tim Nasional Percepatan 

Penanggulangan Kemiskinan (TNP2K) berkaitan dengan strategi pencegahan masalah gizi 

terutama stunting melalui intervensi sasaran ibu hamil, intervensi sasaran ibu menyusui dan 

anak usia 0-6 bulan, intervensi air bersih, sanitasi, dan edukasi (TNP2K, 2018). Pemerintah 

Indonesia melalui Kementerian Kesehatan melakukan transformasi pelayanan kesehatan di 

posyandu, salah satunya adalah mengoptimalkan pelayanan kesehatan pelayanan kesehatan 

dan penyuluhan terutama pada bayi atau balita yang harus dilakukan oleh kader posyandu dan 

tenaga kesehatan terkait Makanan Pendamping ASI yang kaya akan protein hewani. Hal ini 

juga sejalan dengan 25 kompetensi dasar yang harus dipahami oleh kader posyandu pada ranah 

kompetensi balita berkaitan dengan ASI eksklusif, MP-ASI, dan pemberian makan kaya 

protein hewani sesuai umur balita (Kemenkes RI, 2023a, 2023c). Adapun tujuan dari kegiatan 

pengabdian ini adalah melakukan peningkatan kapasitas kader posyandu melalui pelatihan 

terkait Pemberian Makan Bayi dan Anak (PMBA) yang diharapkan dapat meningkatkan 

pengetahuan kader dalam melakukan keterampilan dalam penyuluhan kepada Masyarakat 

terutama orang tua yang memiliki anak balita. 

 

METODE  

Sasaran pada kegiatan ini adalah Kader Posyandu Asoka V dan Ibu yang memiliki anak 

balita di wilayah kerja Puskesmas Tamalate Kota Makassar. Waktu pelaksanaan dilakukan 

pada hari Rabu, 17 April 2024 yang dimulai dari pukul 08.30 hingga pukul 10.00 bertempat di 
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Posyandu Asoka V. Adapun rangkaian kegiatan meliputi pemaparan materi terkait pemberian 

makanan bayi dan anak. Alat yang digunakan dalam kegiatan ini terdiri dari materi dalam 

bentuk power point dengan menggunakan proyektor. 

Tahapan pengabdian yang dilakukan: 

1. Tahap Perencanaan 

Pengabdi menyusun rencana kegiatan dengan mengidentifikasi keterampilan kader 

posyandu Asoka V melalui tenaga pelaksana gizi Puskesmas Tamalate terkait kemampuan 

kader dalam melakukan penyuluhan maupun belum pernah mendapatkan pelatihan terkait 

dengan pemberian makan bayi dan anak. 

2. Tahap Persiapan 

Pada tahap ini meliputi pelaksanaan rapat koordinasi, Menyusun jadwal kegiatan, 

melakukan perizinan ke pihak puskesmas maupun Posyandu Asoka V, dan pengadaan 

peralatan dan bahan. 

3. Tahap Publikasi 

Tahap ini meliputi sosialisasi kegiatan kepada Kader Posyandu Asoka V dan Ibu yang 

memiliki balita yang berada di wilayah kerja Puskesmas Tamalate Kota Makassar. 

4. Tahap Pelaksanaan 

Kegiatan pelatihan pemberian makan bayi dan anak akan dilakukan di Posyandu Asoka V 

dengan memberikan materi terkait imfant and young child feeding yang mengacu pada 

pedoman dari WHO dan UNICEF meliputi pengenalan MP-ASI (introduction of 

complementary feeding), keragaman pangan (minimum dietary diversity), frekuensi makan 

(minimum meal frequency), frekuensi minimal konsumsi susu (minimum milk feeding 

frequency), dan diet minimal yang dapat diterima (minimum acceptable diet).  

5. Tahap Evaluasi 

Tahap ini dilakukan proses evaluasi yang bertujuan untuk menggambarkan perubahan 

tingkat pengetahuan subjek sebelum diberikan edukasi dan setelah edukasi dengan 

menggunakan kuesioner pre-test dan post-test.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat ini dihadiri oleh 15 subjek yang memiliki 

antusias yang sangat baik dalam mengikuti edukasi terkait pemberian makan bayi dan anak 

ditandai dengan adanya interaksi yang baik saat penyampaian materi maupun sesi diskusi atau 

tanya jawab. Adapun beberapa pertanyaan yang diajurkan oleh sasaran yang berasal dari kader 

posyandu maupun ibu yang memiliki anak balita terdiri dari 2 pertanyaan yaitu 1) Apakah anak 

balita boleh diberikan susu kental manis? 2) Apakah penting untuk diberikan MP-ASI pada 

anak sedangkan saat ini anak mengalami Gerakan Tutup Mulut (GTM) dan bagaimana langkah 

penanganannya?  

Susu kental manis (SKM) merupakan produk susu yang dihasilkan melalui proses 

penguapan dan terdapat penambahan gula yang tinggi sehingga memiliki kandungan protein 

yang rendah dan kadar gula yang tinggi. Oleh karena itu, SKM tidak cocok untuk dikonsumsi 

oleh bayi dan anak-anak karena tingginya kandungan gula dan rendahnya kandungan protein. 

Pada bayi disarankan untuk memberikan ASI atau ASI donor yang terbukti aman, atau susu 

formula bayi, sedangkan untuk anak usia di atas 1 tahun, mereka dapat diberikan ASI atau 

mengonsumsi susu sapi yang sudah dipasteurisasi atau UHT, serta susu formula pertumbuhan 
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(IDAI, 2017). 

  

 
 

Gambar 1. Pemaparan materi terkait PMBA di Posyandu Asoka V 

 

Pemberian Makanan Pendamping ASI (MP-ASI) sangat penting dilakukan saat anak 

berusia 6 bulan. Hal ini dikarenakan saat anak berusia 6 bulan terjadi penurunan kandungan 

energi dan zat gizi yang terkandung pada ASI sehingga apabila hanya diberikan ASI tidak dapat 

memenuhi kebutuhan energi dan zat gizi pada anak. Seiring dengan meningkatnya usia anak 

maka terjadi penurunan persentase kontribusi pemenuhan energi dan zat gizi pada ASI. Anak 

yang berusia 6-8 bulan, 9-11 bulan, dan 12-23 bulan masih dapat memenuhi persentase 

kontribusi pemenuhan energi secara berturut-turut sebesar 70%, 50%, dan 30% terhadap 

kebutuhan (Kemenkes RI, 2023b). Beberapa langkah yang dapat dilakukan dalam mengatasi 

Gerakan Tutup Mulut (GTM) pada anak yaitu pengaturan jadwal makanan utama dan makanan 

selingan dengan konsistensi makanan yang tepat menurut usia, jadwal yang teratur, membatasi 

waktu makan yang tidak lebih dari 30 menit, membuat suasana makan yang menyenangkan, 

dan memberikan stimulasi anak untuk makan sendiri (IDAI, 2015). MP-ASI sangat perlu tetap 

diberikan meskipun anak mengalami GTM. Hal ini dikarenakan dalam Pemberian MP-ASI 

terutama dalam konsistensi makanan berperan penting dalam pertumbuhan gigi. Pemilihan 

makanan dengan konsistensi yang tepat untuk tahap perkembangan gigi anak dapat mendukung 

pembentukan dan kekuatan gigi serta gusi. Memberikan makanan yang lembut dan mudah 

dikunyah saat bayi sedang tumbuh gigi dapat membantu mengurangi ketidaknyamanan yang 

di alami. (Nisa et al., 2022; Prabantini, 2010; Sudaryanto, 2014).  

Tabel 1 menunjukkan bahwa secara umum sebaran pertanyaan terkait pemberian makan 

pada bayi dan anak berdasarkan jawaban yang benar mengalami peningkatan pada saat post-

test dibandingkan pre-test. Secara umum, persentase subjek yang menjawab soal dengan benar 

saat pre-test masih dibawah 80%, sedangkan persentase subjek yang menjawab soal dengan 

benar saat post-test sudah mencapai ≥80%. Hal ini menunjukkan bahwa secara umum dengan 

diberikannya edukasi dapat meningkatkan pengetahuan kader posyandu maupun ibu yang 

memiliki balita. Berikut adalah sebaran pertanyaan terkait praktik pemberian makan bayi dan 

anak berdasarkan jawaban yang benar disajikan pada Tabel 1. 
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Tabel 1 Sebaran pertanyaan pengetahuan berdasarkan jawaban benar 

No Pertanyaan 
Pre-test Post-test 

n % n % 

1 
Waktu usia pemberian Makanan Pendamping ASI 

(MP-ASI) 
11 73,3 15 100,0 

2 Manfaat dari ASI 9 60,0 15 100,0 

3 Frekuensi pemberian MP-ASI usia 6-8 bulan 10 66,7 14 93,3 

4 Tekstur MP-ASI usia 12-23 bulan 7 46,7 12 80,0 

5 Porsi MP-ASI usia 6-8 bulan 6 40,0 15 100,0 

6 
Komponen MP-ASI pada anak usia 6-23 bulan 

yang dianjurkan 
7 46,7 15 100,0 

7 
Frekuensi minimal pemberian susu dan produk 

olahan susu yang dianjurkan 
1 6,7 12 80,0 

8 
Indikator pola makan tercermin pada MP-ASI bagi 

anak yang tidak diberi ASI 
5 33,3 13 86,7 

9 
Durasi makan yang dianjurkan anak dalam 

penanganan Gerakan Tutup Mulut 
3 20,0 14 93,3 

10 
Keragaman pangan yang dianjurkan pada anak usia 

2-5 tahun 
5 33,3 15 100,0 

Sebaran subjek berdasarkan kategori pengetahuan terkait praktik pemberian makan 

bayi dan anak yang disajikan pada Tabel 2. 

Tabel 2 Sebaran subjek berdasarkan pengetahuan terkait pemberian makan bayi dan anak 

Tingkat Pengetahuan 
Pre-test Post-test 

n % n % 

Kurang (skor <60) 14 93,3 0 0,0 

Sedang (skor 60-80) 1 6,7 3 20,0 

Baik (skor >80) 0 0 12 80,0 

Total 15 100 15 100 

Rata-rata ± SD 42,7 ± 8,84 93,3 ± 7,24 

Selisih skor pre-test dan post-test 50,6 

Median (min-max) 40 (30-60) 90 (80-100) 

Kategori Kurang Baik 

Sumber: Khomsan (2021) 

Tabel 2 menunjukkan bahwa sebaran berdasarkan tingkat pengetahuan terkait pemberian 

makan bayi dan anak sebelum diberikan edukasi (pre-test), lebih dari 90% dari sasaran 

memiliki tingkat pengetahuan yang tergolong kurang ditandai dengan skor rata-rata sebesar 

42,7 poin. Selain itu, sebaran berdasarkan tingkat pengetahuan terkait pemberian makan bayi 

dan anak setelah edukasi (post-test) menunjukkan bahwa lebih dari separuh sasaran sudah 

memiliki tingkat pengetahuan yang tergolong baik ditandai dengan rata-rata skor sebesar 93,3 

poin, sehingga hal tersebut menggambarkan terjadinya peningkatan rata-rata skor pengetahuan 

subjek antara pre-test dan post-test sebesar 50,6 poin. Secara umum, hasil dari edukasi gizi ini 

menunjukkan bahwa terjadi peningkatan pengetahuan sasaran dari kategori kurang menjadi 

baik. Hasil tersebut sejalan dengan beberapa pengabdian sebelumnya bahwa kegiatan edukasi 

dapat menjadi suatu kegiatan dalam meningkatkan pengetahuan gizi secara umum maupun 

khusus terkait praktik pemberian makan bayi dan anak (Aiman et al., 2021; Atmadja et al., 

2023; Insan et al., 2023; Oematan et al., 2023; Putri et al., 2022; Rahmuniyati & Khasana, 
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2020; Ronitawati et al., 2023; Wahyuni et al., 2023). Dengan adanya pemberian edukasi kepada 

kader posyandu dapat meningkatkan kepercayaan diri kader dalam melakukan penyuluhan baik 

bersifat individu maupun komunitas sehingga hal ini dapat meningkatkan kinerja posyandu 

yang tergolong baik atas penerapan sistem 5 meja (Nugroho & Wardani, 2022; Rahmawati et 

al., 2019). Selain itu, peningkatan pengetahuan ibu yang memiliki anak balita juga diharapkan 

berpengaruh secara signifikan terhadap praktik pemberian makan bayi dan anak pada usia 6-

59 bulan, sehingga ibu yang memiliki pengetahuan tergolong baik dapat berpengaruh terhadap 

pemenuhan kebutuhan energi dan zat gizi dan kualitas dari zat gizi yang diasup oleh anak yang 

tercermin dalam keragaman konsumsi pangan anak serta berdampak terhadap status gizi 

(Choliyah, 2020; Rohmah et al., 2022; Tanuwijaya et al., 2020).  

 

 

 

 

 

 

   

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Power Point Edukasi tentang PMBA 

 

SIMPULAN DAN SARAN   

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat terkait pemberian makan bayi dan anak 

dilakukan di Posyandu Asoka V. Edukasi gizi yang dilakukan dengan metode ceramah dapat 

meningkatkan pengetahuan subjek terkait pemberian makan pada bayi dan anak dengan skor 

post-test (setelah diberikan edukasi) sebesar 93,3 dibandingkan skor pre-test (sebelum diberikan 

edukasi) sebesar 42,7. 

Saran bagi kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat terkait pemberian makan bayi dan 

anak masih perlu dilakukan dengan sasaran subjek atau masyarakat yang lebih luas sehingga 

diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan maupun kesadaran terkait pentingnya pemberian 
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makan pada anak dan bayi dengan tepat terutama berkaitan dengan indikator-indikator dari 

PMBA. Selain itu, metode demonstrasi juga diperlukan dalam kegiatan ini guna membantu 

dalam memperjelas pemahaman tentang pembuatan makanan bayi dan anak melalui 

pengalaman langsung atau visualisasi, serta memfasilitasi pembelajaran yang lebih efektif dan 

interaktif. 
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