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Abstrak 

 

Stunting masih menjadi salah satu global issue nasional dan internasional yang dialami oleh balita di dunia karena 

stunting dapat menyebabakan fisik dan fungsional tubuh terganggu. Indikator stunting adalah Panjang Badan dan 

Tinggi Badan menurut Umur menunjukkan kondisi tubuh pendek atau sangat pendek pada balita yang didasarkan 

pada tingkat status gizi. Pengawasan pertumbuhan dan perkembangan balita bisa dilakukan di Posyandu. 

Keterampilan kader dalam memantau tumbuh kembang anak diharapkan mampu menentukan status gizi dan status 

perkembangan anak dengan tepat. Sebagai sumber daya yang berasal dari masyarakat, kader posyandu harus 

memiliki kompetensi dalam hal pengukuran antropometri dan penilaian status gizi bayi dan Balita. Keterampilan 

kader yang baik sangat penting dalam deteksi dini kasus stunting. Berdasarkan penelitian yang dilakukan 

sebelumnya, peneliti menemukan bahwa pengetahuan dan keterampilan kader di Desa Parsanga dalam melakukan 

pengukuran antropometri masih tergolong kurang. Tujuan Pengabdian ini untuk meningkatkan keterampilan kader 

dalam pengukuran antropometri. Peningkatan keterampilan kader dilakukan dengan melakukan pelatihan dan 

pendampingan yang diberikan pada 45 kader untuk 9 posyandu di Desa Parsanga. Kegiatan pengabdian dapat 

dievaluasi dengan adanya peningkatan pengetahuan kader dan peningkatan keterampilan setalah diberikan pelatihan 

tentang deteksi dini stunting. Pre-test diberikan kepada kader sebelum pelatihan untuk mengetahui tingkat 

pengetahuan dengan 15 pertanyaan tertutup menggunakan skala guttman dan post-test diberikan setelah dilaksanakan 

pelatihan tersebut.  Hasilnya, terdapat peningkatan pengetahuan kader tentang pencegahan stunting dan cara 

pengukuran antropometri. Setelah pelatihan, dilanjutkan dengan pendampingan untuk mengobservasi apakah kader 

Desa Parsanga melakukan pengukuran antropometri dengan akurat dan hasilnya adalah semua kader dapat 

melakukan pengukuran antropometri dengan akurat, yaitu 45 orang (100%). Kesimpulannya adalah terjadi 

peningkatan keterampilan kader dalam upaya deteksi dini stunting di Desa Parsanga. 

 

Kata kunci: keterampilan kader, posyandu, antropometri 

 

Abstract 

 

Stunting is one of the global national and international issues experienced by toddlers in the world because stunting 

can cause physical and functional disruption of the body. Stunting indicators are Body Length and Height according 

to Age, indicating short or very short body conditions in toddlers based on the level of nutritional status. Monitoring 

the growth and development of toddlers can be done at Posyandu. Cadres' skills in monitoring children's growth and 

development are expected to be able to determine children's nutritional status and developmental status accurately. 

As a resource that comes from the community, posyandu cadres must have competence in anthropometric 

measurements and assessing the nutritional status of infants and toddlers. Good cadre skills are very important in 

early detection of stunting cases. The aim of this service is to improve cadres' skills in anthropometric measurements. 

Increasing cadre skills was carried out by providing training and mentoring to 45 cadres for 9 posyandu in Parsanga 

Village. As a result, there was an increase in cadres' skills in early detection of stunting after training and mentoring, 

this can be seen by increasing cadres' knowledge about preventing stunting and how to measure anthropometrically 

correctly, and during mentoring, Parsanga Village cadres carried out accurate anthropometric measurements.  
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Pendahuluan 
 

Stunting masih menjadi salah satu global issue nasional dan internasional yang dialami oleh balita di dunia 

karena stunting dapat menyebabakan fisik dan fungsional tubuh terganggu serta berisiko meningkatkan penyakit 

degeneratif ketika dewasa [1] [2]. Selain akan mempengaruhi kesehatan, stunting akan berdampak pada tingkat 

kecerdasan[3]. Indikator stunting adalah Panjang Badan dan Tinggi Badan menurut Umur menunjukkan kondisi 

tubuh pendek atau sangat pendek pada balita yang didasarkan pada tingkat status gizi [4]. 

Prevalensi Stunting menurut Standar World Health Organization (WHO) harus kurang dari 20%, sedangkan 

prevalensi stunting di Indonesia berdasarkan data SSGI tahun 2022 yaitu 21,6%. Prevalensi stunting di Jawa Timur 

tahun 2021 adalah sebesar 23,5% dan mengalami penurunan di tahun 2022 yaitu sebesar 19,2 %. Kabupaten Sumenep 

merupakan salah satu kabupaten di Jawa Timur dengan angka prevalensi yang masih tinggi yaitu 21,6%. Pemerintah 

Indonesia menargetkan stunting turun menjadi 14% pada tahun 2024 sehingga perlu upaya inovasi dalam 

menurunkan jumlah stunting setiap tahunnya [5]. Untuk bisa menurunkan jumlah angka stunting sesuai harapan 

pemerintah Indonesia, maka harus diketahui terlebih dahulu faktor penyebab terjadinya stunting agar bisa diberikan 

implementasi yang memungkinkan dari setiap faktor. Faktor penyebab terjadinya stunting multifactorial [6] [7]. 

Faktor penyebab terjadinya stunting secara langsung yaitu asupan nutrisi tidak memenuhi persyaratan dan penyakit 

infeksi yang diderita balita. Kondisi bayi yang gagal tumbuh dipengaruhi oleh gizi ibu saat hamil, pemberian ASI 

ekslusif dan pemberian pendamping ASI, kurangnya nutrisi bayi dan asupan gizi pada bayi [8] [9]. Untuk penyebab 

secara tidak langsung yaitu ketahanan pangan keluarga, pola asuh, kesehatan lingkungan dan pelayanan kesehatan 

[10]. 

Peraturan Pemerintah nomor 2 tahun 2018 tentang Standar Pelayanan Minimal dan Peraturan Menteri 

Kesehatan nomor 4 tahun 2019 tentang Standar Teknis Pemenuhan Mutu Pelayanan Dasar pada Standar Pelayanan 

Minimal Bidang Kesehatan menetapkan bahwa pemerintah bertanggung jawab untuk memastikan bahwa setiap 

warga negara, termasuk anak-anak, menerima pelayanan kesehatan dasar. Pelayanan Kesehatan Balita mencakup 

pengawasan pertumbuhan dan perkembangan balita, pemberian imunisasi dasar dan lanjutan, pemberian kapsul 

vitamin A, dan pengobatan balita yang sakit jika diperlukan. Kurva pertumbuhan yang dihasilkan dari hasil 

pengukuran rutin dapat segera dilihat pada Kartu Menuju Sehat (KMS). Pengawasan pertumbuhan dan 

perkembangan balita bisa dilakukan di Posyandu [11]. Pemahaman tentang pemantauan tumbuh kembang anak 

sangat penting bagi seorang tenaga kesehatan dan kader posyandu sebagai ujung tombak kesehatan di masyarakat. 

Keterampilan kader dalam memantau tumbuh kembang anak diharapkan mampu menentukan status gizi dan status 

perkembangan anak dengan tepat. Sebagai sumber daya yang berasal dari masyarakat, kader posyandu harus 

memiliki kompetensi dalam hal pengukuran antropometri dan penilaian status gizi bayi dan Balita [12]. 

Beberapa penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar kader masih kurang memiliki keterampilan dalam 

mengukur antropometri [13], termasuk penelitian yang dilakukan oleh penulis. Berdasarkan penelitian yang 

dilakukan sebelumnya, peneliti menemukan bahwa pengetahuan dan keterampilan kader khususnya dalam 

pengukuran antropometri masih tergolong kurang. Oleh karena itu, tindak lanjut dari penelitian yang dilakukan 

adalah melakukan pengabdian Masyarakat berupa pelatihan pengukuran antropometri pada kader posyandu di Desa 

Parsanga, Kabupaten Sumenep. 

 

Metode Pelaksanaan 

 

Peningkatan keterampilan kader dilakukan dengan melakukan pelatihan. Pelatihan dilakukan selama 2 hari 

pada tanggal 19 -20Agustus 2023. 

Tahap pertama melakukan sosialisasi. Sosialisasi yang diberikan pada 45 kader untuk 9 posyandu di Desa 

Parsanga menggunakan metode ceramah untuk memberikan materi terkait stunting dan pengukuran antropometri 

yang meliputi jenis-jenis alat antropometri, fungsi dan manfaatnya, serta metode cara penggunaan alat antropometri. 
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Gambar 1. Tahap pertama pelatihan 

 

Tahap kedua adalah demonstrasi dalam penggunaan berbagai alat ukur antropometri dan simulasi dalam proses 

pengukuran anak. Langkah selanjutnya setelah pelatihan adalah pendampingan kader guna mengetahui tingkat 

keberhasilan dari pelatihan yang dilakukan.  

Selama dua bulan, pendampingan dilakukan secara langsung di sembilan lokasi posyandu di Desa Parsanga. 

Pendampingan dilakukan pada awal bulan September dan Oktober 2023. Tujuan pendampingan adalah untuk 

memastikan bahwa pengukuran antropometri telah dilakukan dengan tepat sesuai dengan materi yang diberikan. Jika 

ada ketidaktepatan, pendamping dapat memberi tahu peserta agar pengukuran dapat dilakukan dengan benar. 

Pendamping dalam hal ini adalah tim pengabdian masyarakat Universitas Wiraraja. 

 

 

 

Gambar 2. Tahap kedua pelatihan 

 

Peningkatan keterampilan kader dapat diketahui dengan cara evaluasi sebelum dan sesudah pelatihan. 

Indikator peningkatan keterampilan kader dapat dilihat dari peningkatan pengetahuan dan keakuratan pengukuran 

antropometri selama posyandu. Tingkat pengetahuan diukur menggunakan skala guttman dengan 15 pertanyaan 

tertutup, jika benar skor 1 dan jika salah skor 0. Kategori pengetahuan meliputi baik (jika nilai >75%), cukup (jika 

nilai >55-74%) dan kurang (jika nilai <55%). Pre-test diberikan kepada peserta sebelum pelatihan dilaksanakan dan 

post-test diberikan setelah dilaksanakan pelatihan tersebut. 
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Hasil dan Pembahasan 

 

Peningkatan keterampilan kader dapat dievaluasi dari peningkatan pengetahuan kader dan keakuratan 

pengukuran antropometri yang diobservasi selama posyandu. Peningkatan pengetahuan kader selama kegiatan 

pelatihan dan pendampingan yang dilakukan saat melakukan pemeriksaan antorpometri selama posyandu merupakan 

upaya untuk peningkatan keterampilan kader posyandu Desa Parsanga. Peningkatan pengetahuan kader disajikan 

dalam tabel 1 berikut ini: 

 

Tabel 1. Hasil prestest dan postetst kader posyandu Desa Parsanga 

Tingkat 

pengetahuan 

Pretest Posttest 

n % n % 

Kurang 

Sedang 

Baik 

33 

12 

0 

73,3% 

26,7% 

 

2 

31 

12 

4,4% 

68,9% 

26,7% 

Total 45 100% 45 100% 

 

Pada tabel 1 dapat dijelaskan bahwa sebanyak 33 kader dengan Tingkat pengetahuan kurang (73,3%) dan12 

kader dengan pengetahuan sedang (26,7%). Setelah dilakukan pelatihan, maka hasil posttest adalah sebagian besar 

kader yaitu 31 orang (68,9%) dengan memiliki pengetahuan sedang dan 12 kader dengan pengetahuan baik (26,7%). 

Hal ini dapat disimpulkan bahwa terjadi peningkatan pengetahuan pada kader terkait pengukuran antropometri. 

Untuk data karakteristik kader, hampir sebagian besar (42,2%) kader berusia 20-40 tahun, dan pendidikan responden 

sebagian besar (55,6%) Sekolah Menengah Atas (SMA/ SMK/ MA), lama menjadi kader hampir sebagian responden 

masih kurang dari 5 tahun (44.4%) dan sebagian besar responden (77,8%) masih belum pernah mengikuti pelatihan 

terkait peningkatan keterampilan pengukuran antropometri Balita ataupun pelatihan tentang pencegahan stunting. 

Untuk evaluasi pendampingan dapat diketahui dengan adanya observasi terkait cara pengukuran antropometri 

pada anak Balita, apakah sudah betul atau masih salah. Ketepatan pengukuran antropometri disajikan dalam Tabel 2 

berikut ini 

 

Tabel 2. Hasil pengukuran sebelum pelatihan dan setelah pendampingan kader 

Pengukuran 

Antropometri 

Sebelum 

pelatihan 

Setelah 

pelatihan 

N % n % 

Akurat 

Tidak akurat 

10 

35 

22,2% 

77,8% 

45 

0 

100% 

Total 45 100% 45 100% 

 

 

 

 

 

Pada Tabel 2, dapat dijelaskan bahwa sebelum dilakukan pelatihan, sebagian besar kader tidak bisa melakukan 

pengukuran antropometri dengan akurat, yaitu 35 orang (77,8%) dan setelah pelatihan, semua kader dapat melakukan 

pengukuran antropometri dengan akurat, yaitu 45 orang (100%) dapat melakukan pemeriksaan antropometri dengan 

akurat, evaluasi ini terlihat saat pendampingan yang dilakukan oleh tim pengabdian Masyarakat dari universitas 

wiraraja. Peningkatan keterampilan kader dalam pengukuran antropometri dapat dilihat dari 2 aspek, yaitu aspek 

yang pertama: peningkatan pengetahuan. Tahapan pengetahuan memiliki 6 tingkatan, yaitu tahu (know), memahami 

(comprehension), aplikasi (aplication), analisis (analysis), sintesis (synthesis), dan evaluasi (evaluation) [13]. Setelah 

diberikan pelatihan, tingkatan pengetahuan responden dalam penelitian ini berada di tingkatan aplikasi, dimana kader 

posyandu sudah mempraktikan secara langsung proses tahapan pengukuran tinggi badan dan tahapan penilaian  

Pelatihan Pendampingan Evaluasi 



Jurnal Pemberdayaan Masyarakat Nusantara Vol. 1 No. 4, hal. 261 - 266 

eISSN: 2986-3163 | pISSN: 3025-0145 

Copyright © NAFATIMAH GRESIK PUSTAKA 

Homepage: https://nafatimahpustaka.org/pengmas/ 
 

265 
 

 

stunting. Pelatihan kader yang dilakukan dengan metode PBL (Problem Based Learning) dapat meningkatkan 

keterampilan kader posyandu dibandingkan dengan metode konvensional (ceramah dan tanya jawab) tidak 

memberikan pengaruh yang berarti dalam meningkatkan keterampilan kader [14]. Peningkatan keterampilan tidak 

lepas dari peningkatan pengetahuan, maka pendampingan selama pengukuran antropometri pada kegiatan posyandu 

perlu dilakukan untuk melihat kemampuan kader setelah dilaksanakan pelatihan. Aspek kedua, penilaian peningkatan 

keterampilan kader dievaluasi pada saat pendampingan. Seluruh kader melakukan pengukuran antropometri secara 

tepat, yaitu saat pemasangan mikrotoa (anak dibawah 24 bulan), kader menempelkan selotip kurang lebih lima puluh 

sentimeter dari ujung mikrotoa untuk memastikan Balita tetap lurus [15]. Dalam pengukuran tinggi badan anak 24 

bulan lebih, kader memastikan sepenuhnya jika kepala, punggung, pantat, betis, dan tumit anak menempel pada 

dinding. Kader membantu Balita untuk merapatkan tumit dan lututnya dan tidak menahan perutnya sedikit agar tetap 

tegak [16]. 

Evaluasi terhadap keberhasilan kegiatan pengabdian Masyarakat telah sesuai dengan harapan, yaitu terjadi 

peningkatan peningkatan keterampilan kader sehingga proses deteksi dini stunting akan bisa dilakukan dengan akurat 

oleh kader, hal ini bisa dilihat dengan peningkatan pengetahuan kader. yaitu sebagian besar kader masuk dalam 

kategori pengetahuan baik dan pelaksanaan pengukuran antropometri pada saat pendampingan, seluruh kader 

melakukan dengan benar. 

 

Kesimpulan 

 

Terjadi peningkatan keterampilan kader dalam upaya deteksi dini stunting setelah dilakukan pelatihan dan 

pendampingan, hal ini bisa dilihat dengan meningkatkan pengetahuan kader tentang pencegahan stunting dan cara 

pengukuran antropometri dengan benar, serta saat pendampingan, kader Desa Parsanga melakukan pengukuran 

antropometri dengan akurat. 
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