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Riwayat Artikel Abstract

Diterima: 31 Desember 2023

Disetujui: 22 Mei 2024 Low nutritional status in Indonesia is also a health problem
Dipublikasi: 1 Juni 2024 that has not been resolved. The prevalence of underweight

toddlers at Upt Dalu Sepuluh Health Center is also quite high
because the problem of underweight is in second place as a
health nutrition problem. Underweight problems in toddlers
can have a negative impact on their growth and development.
This condition can cause a variety of health problems, such
as a weakened immune system, a higher risk of infection, and
physical and cognitive development problems. This research
aims to determine the interventions carried out to reduce
cases of underweight in the work area of the UPT Puskesmas
Dalu Sepuluh using descriptive research methods. The results
of the research show that there is an increase and decrease
in the number of cases of children under five suffering from
malnutrition every month, which shows that there is a change
in cases from the interventions that have been carried out.
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PENDAHULUAN

Berat badan kurang merupakan masalah gizi yang diidentifikasi menggunakanindikator berat
badan/umur (membandingkan berat relatif anak dengan usia). Salah satu faktor penyebab
berat badan kurang adalah pola asuh ibu, dimana hal ini dapat terbentuk apabila ilmu yang
dimiliki atau diterima oleh ibu tersebut diamalkan dalam kehidupan sehari-hari. Untuk itu
diperlukan perhatian dan upaya yang seriusmencegah berat badan kurang sedini mungkin
melalui pengetahuan ibu.

Keadaan gizi yang baik merupakan salah satu faktor penting dalam upaya mencapai derajat
kesehatan yang optimal. Akan tetapi, di Indonesia masih terdapat masalah gizi pada bayi di
bawah lima tahun (balita), seperti stunted, underweight dan wasted yang cukup tinggi. Hal ini
tentu menghambat masyarakat Indonesia untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat
yang setinggi-tingginya karena apabila anak mengalami masalah gizi maka akan
meningkatkan risiko mengalami kematian dan kesakitan dan terganggunya perkembangan
kognitif.
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Menurut data Studi Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021, prevalensi underweight di
Indonesia sebesar 17%.Penilaian anak dengan masalah gizi stunted, underweight, dan
wasted didasarkan pada tiga indikator, yaitu tinggi/panjang badan, berat badan, dan umur.
Menurut Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 2 Tahun 2020 Tentang
Standar Antropometri Anak, balita dinyatakan underweight apabila indeks berat badan
menurut umur (BB/U) di bawah -2 SD. Menurut UNICEF, status gizi pada anak secara
langsung dipengaruhi oleh asupan makanan dan infeksi penyakit.Namun, banyak faktor
secara tidak langsung yang mempengaruhi tumbuh kembang anak. Salah satunya adalah
Berat Bayi Lahir Rendah (BBLR). BBLR didefinisikan oleh WHO sebagai berat badan saat
lahir.

METODE

Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif deskriptif, karena hasil pengumpulan data
didapatkan dari data UPT Puskesmas Dalu Sepuluh. Penelitian kuantitatif deskriptif
digunakan untuk menggambarkan, menjelaskan, atau meringkaskan berbagai kondisi, situasi,
fenomena, atau berbagai variabel penelitian menurut kejadian sebagaimana adanya yang
dapat dipotret, diwawancara, diobservasi, serta yang dapat diungkapkan melalui bahan-
bahan dokumenter. Dan teknik pengambilan data pada penelitian ini menggunakan Metode
Observasi meliputi pemantauan dan pencatatan yang sistematis terhadap setiap kejadian
underweight pada anak balita. Metode yang dijelaskan disini digunakan untuk mengumpulkan
data dari puskesma yang terkait dengan masalah yang dihadapi dan juga dengan Metode
Pengambilan Data adalah mengambil data yang ada dari UPT Puskesmas Dalu Sepuluh ini
dengan yang berbentuk data kejadian underweight pada anak balita yang relevan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Dari data penelitian yang didapat melalui puskesmas dalu sepuluh dengan wilayah kerja
sebanyak 10 desa, disajikan dalam tabel sebagai berikut.

Tabel 1. Data Kasus Underweight Di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Dalu Sepuluh Pada
Tahun 2023 Periode Januari-September

PENDERITA UNDERWEIGHT
o [suan | UMLABALITA 0 hlan) ey
JUMLAH %
1 Januari 5659 10 0,18%
2 Februari 6299 3 0,05%
3 Maret 5857 3 0,05%
4 April 5928 3 0,05%
5 Mei 5868 2 0,03%
6 Juni 5825 7 0,12%
7 Juli 6229 11 0,18%
8 Agustus 6165 9 0,15%
9 September 6395 9 0,14%
JUMLAH 54225 57 0,94%
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Berdasarkan tabel data tersebut didapatkan bahwa data kasus underweight pada wilayah
kerja Puskesmas Dalu Sepuluh adalah sebanyak 57 orang balita yang berumur 0-59 bulan
dengan persentasenya = 0,94% dari jumlah balita yang ditimbang selama periode januari-
september 2023 sebanyak 54.225 orang . Pada tabel juga terlihatbahwa balita yang
underweight terbanyak pada bulan Januari dan Juli dengan persentase = 0,18% atau sekitar
10-11 orang dari jJumlah keseluruhan balita yang ditimbang. Kasus gizi kurang (underweight)
merupakan data kasus terbesar kedua di wilayah kerja puskesmas dalu sepuluh. Sedangkan
kasus terbesar pertamanya diduduki oleh stanting.

Dari total sasaran balita usia 0-59 bulan yaitu sebanyak 6737 secara keseluruhan yang
terdapat dari 10 desa dalam wilayah kerja puskesmas dalu sepuluh, tidak semuanya datang
ke posyandu setiap bulannya sehingga total balita yang ditimbang yang terdapat pada tabel
setiap bulannya berubah-ubah.

Adapun intervensi yang diberikan oleh pemerintah dan dijalankan langsung oleh UPT
Puskesmas Dalu Sepuluh Kecamatan Tanjung Morawa untuk menangani gizi kurang
(underweight) antara lain:

Pemberian ASI eksklusif untuk anak usia 0-6 bulan.

Pemberian Makanan Tambahan (PMT) untuk anak usia 6-59 bulan selama 90 hari.
Pemberian vitamin A untuk anak usia 6-59 bulan pada bulan Februari dan Oktober
Vitamin A Biru untuk anak usia 6-11 bulan

Vitamin A Merah untuk anak usia 12-59 bulan

Pemberian obat cacing

Pemberian konseling gizi pada orang tua

Pemantauan posyandu tiap bulan

Penyuluhan PHBS ( Perilaku Hidup Besih dan Sehat)

: Pemberian makanan bayi dan anak (PMBA) dari pemerintah berupa biskuit 1 hari satu
bungkus yang berisi 4 keping.

©NOOADT QD WNPE

Nah, dari tabel data di atas dapat dilihat bahwa terdapat kenaikan dan penurunan angka kasus
balita yang menderita gizi kurang (underweight) di setiap bulannya, yang mana hal itu
menunjukkan bahwa ada perubahan kasus dari intervensi yang sudah dilakukan.

KESIMPULAN

Kasus gizi kurang (underweight) merupakan data kasus terbesar kedua di wilayah kerja
puskesmas dalu sepuluh. Sedangkan kasus terbesar pertamanya diduduki oleh stanting.
Kasus underweight yang terjadi di wilayah kerja puskesmas Dalu Sepuluh memiliki total
sebanyak 57 balita usia 0-59 bulan dari total balita yang ditimbang periode januari-september
2023 sebanyak 54.225 balita.

Intervensi yang dulakukan untuk menurunkan angka kasus underweight yaitu dengan cara
pemberian asi eskslusif, pemberian makanan tambahan (PMT), pemberian suplemen vitamin
A merah dan A biru, pemberian obat cacing, pemberian konseling gizi pada orang tua,
pemantauan posyandu tiap bulan, penyuluhan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), dan
pemberian makalan bayi dan anak (PMBA).
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Berdasarkan tabel data pada pembahasan menunjukkan adanya kenaikan dan penurunan
angka kasus balita yang menderita gizi kurang (underweight) di setiap bulannya, yang mana
hal itu menunjukkan bahwa ada perubahan kasus dari intervensi yang sudah dilakukan.

Berdasarkan hasil analisis data dari puskesmas Dalu sepuluh seharusnya melalui intervensi
gizi spesifik seperti pendidikan gizi dan upaya pencegahan serta pemantauan dari pemerintah
yang dijalankan langsung oleh puskesmas Dalu sepuluh, para orang tua lebih peduli terhadap
status gizi anak. Hal ini bertujuan, untuk meningkatkan status gizi anak, memutus rantai
intergenerasi masalah gizi, dan untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat menjadi
lebih baik.
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