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Abstrak

Periode penting dalam tumbuh kembang anak adalah masa bawah lima tahun (balita), karena masa
ini merupakan periode pertumbuhan dasar yang akan mempengaruhi dan menentukan
perkembangan anak selanjutnya. Pada masa balita, anak mengalami tumbuh kembang yang pesat
dan sering disebut sebagai periode emas (golden period) sekaligus periode kritis (critical period).
Kegiatan pengabdian masyarakat ini merupakan hasil riset dari kegiatan penelitian yang dilakukan
pada tahun 2022 tentang pengaruh kelas ibu balita terhadap pengetahuan, sikap dan perilaku ibu
tentang gizi anak usia 12-24 bulan. Jenis pengabdian kepada masyaakat yang dilaksanakan adalah
Program Kemitraan Masyarakat (PKM) berupa kegiatan pelatihan kelas ibu balita kepada kader di
wilayah kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang. Target dalam kegiatan Pengabdian kepada
Masayarakat ini adalah meningkatkan pengetahuan kader tentang kelas ibu balita, yang diukur
melalui Kuesioner dengan melakukan pretest dan posttest. Pelaksanaan PKM berjalan dengan
lancar, berkat kerjasama dan dukungan dari mitra. Kegiatan pengabdian masyarakat ini diikuti oleh
15 kader yang ada di wilayah kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang. Pengetahuan kader
meningkat setelah mengikuti pelatihan kelas ibu balita. Sebelum mengikuti pelatihan Kelas Ibu
Balita, 73,3% kader masih memiliki pengetahuan yang kurang tentang Kelas Ibu Balita. Setelah
mengikuti pelatihan Kelas Ibu Balita, 93,3% kader sudah memiliki pengetahuan yang baik tentang
Kelas Ibu Balita.
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PENDAHULUAN

Periode penting dalam tumbuh kembang anak adalah masa bawah lima tahun
(balita), karena masa ini merupakan periode pertumbuhan dasar yang akan mempengaruhi
dan menentukan perkembangan anak selanjutnya. Pada masa balita, anak mengalami
tumbuh kembang yang pesat dan sering disebut sebagai periode emas (golden period)
sekaligus periode kritis (critical period).

United Nations International Children's Emergency Fund (UNICEF) menyatakan
bahwa angka kematian balita disebabkan berbagai faktor, yaitu nutrisi, pengetahuan
kesehatan ibu, tingkat imunisasi, dehidrasi, ketersediaan layanan kesehatan ibu dan anak,
pendapatan keluarga, ketersediaan pangan dalam keluarga, ketersediaan air bersih, sanitasi
yang baik serta kesehatan lingkungan anak secara keseluruhan.

Beberapa data yang meunjukkan tentang permasalahan pada balita diantaranya
permasalahan yang dihadapi ibu pada saat menyusui akan memiliki dampak yang sangat
besar bagi pertumbuhan dan perkembangan bayi. Ibu tidak dapat memberikan ASI yang
cukup dan optimal bagi bayinya. Bayi tidak akan mendapatkan ASI Ekslusif dan nutrisi
yang cukup. Berdasarkan data Survey Demografi Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2017,
di Indonesia anak umur 0-1 bulan yang tidak mendapatkan ASI sebesar 7,7%, usia 2-3
bulan yang tidak mendapatkan ASI yaitu 13,2% dan pada usia 4-5 bulan sebesar 14,7%
(Kemenkes RI, 2017).
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Angka cakupan bayi yang mendapat ASI Eksklusif di provinsi Sumatera Selatan
yaitu sebesar 60,36%(Kemenkes RI, 2017).Dan cakupan pemberian ASI Eksklusif untuk
kota Palembang tahun 2017 sebesar 72,76%. Angka ini masih jauh dari target nasional
untuk ASI Ekslusif sebesar 80%. (Profil Kesehatan Kota Palembang Tahun 2017).

Prevalensi balita pendek (stunting) dan balita kurus (wasting) di Indonesia masih
merupakan masalah kesehatan masyarakat. Data tahun 2013 prevalensi balita pendek
(stunting) adalah 37,2%, yang berarti terjadi peningkatan dibandingkan tahun 2010
(35,6%) dan 2007 (36,8%). Prevalensi balita kurus (wasting) di Indonesia menurun dari
13,6% pada tahun 2007 menjadi 12,1 persen pada tahun 2013, tetapi angka ini masih
dikategorikan tinggi ( > 10% ).

Prevalensi status gizi balita di Sumatera Selatan tahun 2013 vyaitu 18,3%
underweight, 36,7% stunting, 12,3% wasting. Angka tersebut menunjukkan bahwa
prevalensi gizi balita di Sumatera Selatan belum mencapai sasaran.Kasus Balita (Baduta)
dengan Status Gizi bawah garis merah (BGM) di kota Palembang tahun 2017sebanyak 404
balita. (Dinkes Kota Palembang, 2017).

Pengetahuan merupakan domain yang sangat penting dalam membentuk tindakan
seseorang. Informasi, pendidikan dan komunikasi tentang gizi yang diberikan kepada
orang tua dapat meningkatkan pengetahuan ibu. Tenaga kesehatan mempunyai peranan
dalam mempromosikan pengetahuan kepada orang tua tentang nutrisi yang sehat untuk
balita termasuk mengkoreksi kebiasaan-kebiasaan orang tua yang salah dalam menyiapkan
makanan untuk balitanya.

Kelas ibu balita merupakan salah satu bentuk kegiatan yang memberikan
pengetahuan kepada ibu tentang kesehatan balitanya meliputi informasi tentang gizi,
tumbuh kembang dan kesehatan balita. Kelas ibu balita adalah suatu aktifitas belajar
kelompok dalam kelas dengan anggota beberapa ibu yang mempunyai anak balita (usia 0-5
tahun) di bawah bimbingan satu atau beberapa fasilitator (pengajar) dengan memakai buku
Kesehatan Ibu Dan Anak (KIA) sebagai alat pembelajaran. Tujuan kelas ibu balita adalah
untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan perilaku ibu tentang kesehatan balita, gizi dan
stimulasi pertumbuhan dan perkembangan anak, sehingga terwujud tumbuh kembang
balita yang optimal dan dapat mengurangi resiko kesakitan dan kematian pada anak.

Hasil studi Lutviana menyatakan bahwa terdapat hubungan antara tingkat
pendidikan, tingkat pengetahuan dan tingkat pendapatan dengan status gizi balita.Semakin
tinggi pengetahuan ibu tentang gizi dan kesehatan maka penilaian terhadap makanan
semakin baik. Pengetahuan tentang gizi memungkinkan seseorang memilih dan
mempertahankan pola makan berdasarkan prinsip ilmu gizi.

Kelas ibu balita dirancang dengan metode belajar partisipatif dimana para ibu tidak
dipandang sebagai murid, melainkan sebagai warga belajar. Dalam prakteknya para ibu
didorong untuk belajar dari pengalaman sesama, sementara fasilitator berperan sebagai
pengarah kepada pengetahuan yang benar. Diskusi akan mengantarkan ibu pada
pengetahuan baru berupa pemahaman mengenai apa yang harus dirubah, dipertahankan
atau dikembangkan dalam mengasuh da nmenjaga kesehatan anak. Hasil Studi Setiawati
menyatakan bahwa ada hubungan antara kelas ibu balita dengan pengetahuan, sikap dan
perilaku ibu. Namun dalam pelaksanaanya, penerapan kelas ibu balita tidak berjalan baik
di beberapa tempat dikarenakan banyak hal, diantaranya tempat dan sarana yang kurang
memadai, pelaksanaan kelas ibu balita yang dilakukan bersamaan dengan posyandu
sehingga pelaksanaan kegiatan kelas ibu balita tidak efektif, pemberian materi hanya
menggunakan metode ceramah saja sehingga kegiatan menjadi kurang menyenangkan,
kesuliatanibuuntuk datang ke kelasibubalitakarenaharusmengasuhanak, sertaibu-ibu yang
bekerja yang tidakbisa datang ke kelasibubalita yang telahdijadwalkan.
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Kader kesehatan merupakan salah satu ujung tombak dalam upaya promosi
kesehatan. Diharapkan kader dapat mendapatkan informasi yang lengkap tentang kelas ibu
balita kepada ibu-ibu balita. Kader juga diharapkan dapat berperan aktif dalam proses
persiapan dan pelaksanaan kelas ibu balita.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini merupakan hasil riset dari kegiatan penelitian
yang dilakukan pada tahun 2022 tentang “Pengaruh Kelas Ibu Balita Terhadap
Pengetahuan, Sikap Dan Perilaku Ibu Tentang Gizi Anak Usia 12-24 Bulan Tahun
2016”.Kegiatan pengabdian masyarakat pada tahun 2022 dalam bentuk kegiatan
Pemberdayaan Kader Pada Kelas Ibu Balita Di Wilayah Kerja Puskesmas Talang
RatuPalembangTahun 2022.

METODE PELAKSANAAN

Skema Pengabdian Kepada Masyarakat Jenis pengabdian kepada masyarakat yang
dilaksanakan adalah Program Kemitraan Masyarakat (PKM) berupa pemberdayaan kader
pada kelas ibu balita di Wilayah Kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang. Alur kegiatan
yang dilaksanakan pada kegiatan Program Kemitraan Masyarakat adalah :

Y/ )

S
Gambar 1 : Alur Kegiatan Program Kemitraan Masyarakat

Mitra dalam kegiatanProgram Kemitraan Masyarakat ini adalah kader-kader yang
berada di wilayah kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang. Lokasi kegiatan Program
Kemitraan Masyarakat dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang
yang beralamat di Jalan Letnan Murod Palembang. Jangka waktu pelaksanaan kegiatan
selama 10 bulan

HASIL, PEMBAHASAN, DAN DAMPAK

Pengabdian kepada Masyarakat ini adalah suatu kegiatan institusi yang dilaksanakan
dosen sebagai salah satu bentuk dharma atau tugas pokok Perguruan Tinggi, disamping
Dharma Pendidikan dan Dharma Penelitian sebagaimana tertuang dalam Tri Dharma
Perguruan Tinggi. Pengabdian kepada Masyarakat dapat dilaksanakan dalam bentuk
Pendidikan Kesehatan, Pelatihan, Pelayanan/Penerapan hasil penelitian atau dalam bentuk
lain sesuai dengan perkembangan zaman. Dengan diadakannya kegiatan pengabdian
kepada masyarakat ini diharapkan adanya kesatuan dan rasa saling membutuhkan antara
perguruan tinggi dan masyarakat. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang
dilakukan oleh kelompok tim Dosen dan mahasiswa Jurusan Kebidanan Poltekkes
Kemenkes Palembang ini adalah kegiatan pelatihan Kelas Ibu Balita kepada kader di
wilayah kerja Puskesmas Talang Ratu.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan setelah melalui persiapan yang
dimulai dari perizinan survey pendahuluan, dan persiapan alat serta bahan yang akan
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digunakan dalam kegiatan ini. Perizinan dan survey telah dilakukan oleh tim pelaksana
pengabdian masyarakat Jurusan Kebidanan Poltekkes Kemenkes Palembang sejak bulan
Juli sampai dengan bulan Agustus 2022. Kegiatan pengabdian masyarakat ini diikuti oleh
15 kader yang ada di wilayah kerja Puskesmas Talang Ratu Palembang.

Sebelum dan sesudah pelaksanaan Kelas Ibu Balita, pengetahuan kader tentang
kelas ibu balita diukur melalui Kuesioner dengan melakukan pretest dan posttest.
Pengetahuan kader tentang Kelas Ibu Balita dilihat pada tabel di bawah ini:

Tabel 1. Pengetahuan Sebelum Pelatihan Kelas Ibu Balita

Pengetahuan N %
Kurang 11 73,3
Baik 4 26,7

Total 15 100

Dari Tabel 1 diketahui bahwa sebelum mengikuti pelatihan , 73,3% kader masih
memiliki pengetahuan yang kurang tentang Kelas Ibu Balita.
Tabel 2. Pengetahuan Setelah Pelatihan Kelas Ibu Balita

Pengetahuan N %
Kurang 1 6,7
Baik 14 93,3

Total 15 100

Dari Tabel 2 diketahui bahwa dari 15 kader yang telah mengikuti pelatihan Kelas Ibu
Balita, 93,3% kader sudah memiliki pengetahuan yang baik tentang Kelas Ibu Balita.

KESIMPULAN

Pelatihan Kelas Ibu Balita pada kader meningkatkan pengetahuan kader tentang
Kelas Ibu Balita. Kepada Kader untuk berperan aktif dalam pelaksanaan Kelas Ibu Balita.
Kepada Puskesmas untuk melibatkan kader dalam pelaksanaan Kelas Ibu Balita.
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