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Abstrak

Kekurangan gizi dapat menyebabkan penurunan kecerdasan, kegagalan pertumbuhan fisik, dan penurunan produktivitas kerja. Makanan
merupakan salah satu kebutuhan yang pokok bagi setiap manusia. Makanan mengandung zat gizi yang diperlukan untuk tumbuh dan
berkembang. Menjaga asupan gizi di awal pertumbuhan anak merupakan hal yang sangat perlu diperhatikan. Tujuan pengabdian masyarakat ini
adalah memberikan tambahan pengetahuan tentang gizi anak dan peningkatan pengetahuan gangguan gizi. Metode pelaksanaan pengabdian
meliputi promosi kesehatan gizi anak menggunakan media leaflet. Sasaran program adalah kader kesehatan dan ibu-ibu. Hasil pengabdian
adalah promosi kesehatan gizi anak diikuti oleh kader kesehatan dan ibu-ibu dengan antusias dan respons sasaran program sangat baik.
Kesimpulan program pengabdian ini adalah promosi kesehatan gizi anak dapat menambah pengetahuan kader kesehatan dan ibu-ibu tentang
kesehatan gizi anak.
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Pendahuluan

Kesehatan tubuh bisa dipengaruhi oleh konsumsi makanan, baik dari segi kualitas,
maupun kuantitasnya. Kualitas makanan yang kurang baik akan menimbulkan kesehatan dan
status gizi yang tidak seimbang yang dapat memicu munculnya penyakit seperti gizi kurang, gizi
lebih, gangguan metabolik dan keracunan (Sediaoetama, 2004; Lustika, 2014). Dengan
kemajuan teknologi yang memudahkan segala aspek termasuk sandang pangan, banyak orang
beralih pola makan dari yang tradisional ke makanan barat (fast food), yaitu jenis makanan yang
mengandung kalori tinggi, kolestrol tinggi, natrium tinggi, tetapi rendah serat. Jenis makanan ini
diminati karena mudah dijumpai dan harganya murah. Padahal, tanpa disadari semakin banyak
mengonsumsi makanan cepat saji, semakin besar pula risiko terkena obesitas (Wandasari, 2015;
Kartika & Indriawati, 2018).

Status gizi merupakan salah satu faktor yang memengaruhi perkembangan intelektual
remaja. Gizi yang baik merupakan modal bagi pengembangan sumber daya manusia. Kurang
gizi pada usia muda dapat berpengaruh terhadap perkembangan mental dan kemampuan
berpikir. Otak mencapai bentuk maksimal pada usia dua tahun. Kekurangan gizi juga dapat
mengakibatkan terganggunya fungsi otak secara permanen. Status gizi yang buruk memiliki
dampak yang buruk bagi pertumbuhan dan perkembangan anak (Proverawati, 2009). Anak-anak
dengan gizi buruk memiliki otak yang lebih kecil dari ukuran rata-rata otak. Jumlah sel otak
mereka 15-20% lebih kecil dibandingkan dengan anak-anak yang cukup gizi. Angka anak balita
penderita gizi buruk di Kabupaten Bantul pada 2016 berjumlah 43 balita, lebih tinggi daripada
tahun 2015, yakni 40 balita. Tidak semua balita yang menderita gizi buruk itu merupakan kasus
baru, melainkan kasus lama yang belum membaik (DinKes DIY, 2012; DepKes RI, 2015). Perlu
terus melakukan pendampingan dan beragam upaya untuk memperbaiki gizi para balita ini
selain memberikan makanan tambahan pada balita penderita gizi buruk. Tujuan dari pengabdian
masyarakat ini adalah untuk memberikan tambahan pengetahuan tentang gizi anak.
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Metode Pelaksanaan

Metode pendekatan yang ditawarkan untuk mewujudkan tujuan dan realisasi program
adalah kegiatan promosi kesehatan. Jenis kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah promosi
kesehatan khususnya kesehatan gizi anak. Kegiatan promosi gizi anak dilakukan dengan metode
penyuluhan melalui pada kader kesehatan dan orang tua anak. Lokasi kegiatan pengabdian di
Diro, Pendowoharjo, Sewon, Bantul, Yogyakarta. Media yang digunakan adalah leaflet tentang
gizi anak.

Tahap-tahap kegiatan pengabdian masyarakat meliputi identifikasi permasalahan yang
dihadapi mitra. Berdasarkan kajian dan survei awal diketahui bahwa perlu tambahan
pengetahuan mitra terhadap gizi anak, pola hidup, dan kebiasaan yang memengaruhi gizi anak
serta perlunya tambahan informasi mengenai permasalahan gizi anak. Berdasarkan
permasalahan kesehatan yang berkaitan dengan masalah gizi anak tersebut, perlu mengenalkan
faktor-faktor yang memengaruhi gizi anak, melakukan upaya edukasi, dan pemberian informasi
seawal mungkin tentang gizi anak, upaya peningkatan pengetahuan tentang gizi anak melalui
penyuluhan, diskusi, dan dialog.

Hasil dan Pembahasan

Promosi kesehatan gizi anak dilakukan di Diro, Pendowoharjo, Sewon, Bantul,
Yogyakarta. Kegiatan promosi gizi anak dikakukan dengan penyuluhan dan diskusi dengan
kader dan orang tua anak menggunakan media leaflet gizi anak. Leaflet yang digunakan untuk
kegiatan ini dapat dilihat pada gambar 1. Leaflet dapat menjadi salah satu alat yang murah dan
praktis untuk promosi kesehatan.
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Gambar 1. Leaflet Promosi Gizi Anak
Perserta promosi kesehatan meliputi kader dan orang tua anak. Setelah materi promosi

Kesehatan dipaparkan, kegiatan dilanjutkan dengan diskusi/tanya jawab. Gambar 2
memperlihatkan suasana pelaksanaan promosi kesehatan.
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Gambar 2. Kegiatan Promosi Kesehatan

Simpulan
Promosi Kesehatan gizi anak sangat diperlukan untuk menambah pengetahuan kader
kesehatan dan orang tua tentang gizi.
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