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ABSTRAK  
 

Stunting adalah masalah kesehatan serius yang mempengaruhi pertumbuhan fisik 
dan kognitif anak. Kecamatan Ranto Baek di Mandailing Natal menghadapi tantangan 
terkait stunting, terutama di kalangan ibu hamil yang memiliki pengetahuan terbatas 
mengenai pentingnya gizi selama masa kehamilan. Pengabdian ini bertujuan untuk 
meningkatkan pengetahuan ibu hamil terkait pencegahan stunting melalui skrining gizi 
dan penyuluhan kesehatan. Metode yang digunakan meliputi pre-test dan post-test, 
penyuluhan tentang stunting, serta pemeriksaan status gizi ibu hamil. Kegiatan ini 
dilakukan dengan melibatkan 96 ibu hamil. Hasil analisis menunjukkan peningkatan 
pengetahuan ibu hamil tentang pentingnya gizi selama kehamilan dan peran skrining 
dalam mencegah terjadinya stunting. Hasil pemeriksaan status gizi ditemukan terdapat 2 
ibu hamil dengan Kekurangan Energi Kronis (KEK) yang langsung diberikan intervensi 
berupa pemberian saran diet dan suplemen gizi untuk memperbaiki status kesehatan. 
Program pengabdian ini berhasil meningkatkan pengetahuan dan status kesehatan ibu 
hamil di wilayah tersebut, meskipun tantangan seperti rendahnya partisipasi masyarakat 
dan pengaruh tradisi lokal masih perlu diatasi. 
 
Kata Kunci: stunting; ibu hamil; status gizi. 
 
 

PENDAHULUAN 

Kecamatan Ranto Baek terletak di Kabupaten Mandailing Natal, Provinsi 

Sumatera Utara, dengan luas wilayah mencapai 2152,72 km². Kecamatan ini berbatasan 

dengan Kecamatan Lingga Bayu dan Kecamatan Batang Natal di sebelah utara, Provinsi 

Sumatera Barat di sebelah selatan, Kecamatan Sinunukan di sebelah barat, dan 

Kecamatan Batang Natal di sebelah timur. Pada tahun 2023, jumlah penduduknya 

mencapai 15.021 jiwa, terdiri dari 7.371 perempuan dan 7.650 laki-laki (BPS Kabupaten 

Mandailing Natal, 2024). Mayoritas masyarakat Ranto Baek bekerja sebagai petani 
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dengan tingkat pendidikan yang masih rendah. Pemahaman masyarakat tentang 

pentingnya kesehatan selama masa kehamilan masih minim, termasuk asupan gizi yang 

diperlukan oleh ibu hamil. Sebagian besar masyarakat Ranto Baek menganut agama 

Islam, dan nilai-nilai agama sangat berpengaruh pada pola hidup masyarakat, termasuk 

dalam hal kehamilan dan pengasuhan anak. 

Dari segi kesehatan, mutu layanan di Puskesmas Ranto Baek masih menghadapi 

kendala. Jarak tempuh yang jauh dari desa-desa sekitar ke puskesmas menjadi hambatan 

utama dalam memberikan layanan kesehatan, khususnya bagi ibu hamil. Masalah stunting 

di Indonesia merupakan ancaman serius karena menyebabkan anak rentan terhadap 

penyakit dan mengalami keterlambatan pertumbuhan fisik serta kognitif. Stunting 

merupakan gangguan tumbuh kembang yang dialami anak akibat gizi buruk, infeksi 

berulang, dan stimulasi psikososial yang kurang baik. Kondisi gagal tumbuh akibat 

kekurangan gizi ini terjadi dalam seribu hari pertama kehidupan anak (Teja, 2019). 

Stunting dapat menimbulkan dampak buruk seperti gangguan pada otak, kecerdasan, 

pertumbuhan fisik, dan metabolisme tubuh. Selain itu, stunting juga menyebabkan 

penurunan kemampuan kognitif dan imunitas yang meningkatkan kerentanan terhadap 

penyakit (Mediani et al., 2022). 

Menurut World Health Organization (WHO), Indonesia adalah negara di kawasan 

Asia Tenggara dengan prevalensi stunting tertinggi keenam di dunia, yaitu sebesar 36,4% 

(WHO, 2020). Berdasarkan hasil Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2022, 

Kabupaten Mandailing Natal berada di peringkat ketiga tertinggi di Sumatera Utara 

dengan prevalensi stunting sebesar 34,2%. Meskipun menunjukkan penurunan angka 

stunting sebesar 13,5% dibandingkan tahun 2021, angka tersebut masih relatif tinggi 

karena target prevalensi stunting berdasarkan Rencana Pembangunan Jangka Menengah 

Nasional (RPJMN) 2020-2024 dan standar WHO adalah di bawah 20%. Stunting dapat 

dicegah sejak janin masih dalam kandungan, dan faktor risiko terjadinya stunting salah 

satunya dipengaruhi oleh status gizi ibu selama kehamilan. Beberapa faktor yang 

mempengaruhi status gizi ibu hamil meliputi usia kehamilan, jarak kehamilan, asupan 

makanan, kondisi kesehatan ibu, aktivitas ibu, tingkat pengetahuan, pantangan makanan 

dari budaya, dan pendapatan (Paramashanti, 2019). 
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Pentingnya pemahaman ibu hamil mengenai konsep gizi selama kehamilan tidak 

dapat diabaikan, karena status gizi ibu adalah penentu kesehatan dan status gizi anak atau 

janin dalam kandungan (Saleh, A. S., 2023). Kondisi gizi ibu sebelum hamil sangat 

menentukan tumbuh kembang janin. Ibu hamil yang kekurangan gizi berisiko melahirkan 

bayi dengan berat badan lahir rendah, yang merupakan penyebab utama terjadinya 

stunting (Wahyuningsih et al., 2022). Kekurangan status gizi pada awal kehidupan akan 

berdampak pada kehidupan selanjutnya, seperti Pertumbuhan Janin Terhambat (PJT), 

Berat Badan Lahir Rendah (BBLR), kecil, pendek, kurus, daya tahan tubuh rendah, dan 

risiko meninggal dunia (Alfarisi, R., dkk., 2019). 

Berdasarkan latar belakang permasalahan yang terjadi, tim pengabdian 

melakukan skrining pada ibu hamil membantu mengidentifikasi apakah ibu hamil 

memiliki asupan gizi yang cukup untuk mendukung pertumbuhan dan perkembangan 

janinnya serta mendeteksi kondisi kesehatan ibu hamil yang dapat mempengaruhi 

pertumbuhan janin sedini mungkin. Masalah seperti anemia, hipertensi, atau diabetes 

gestasional merupakan isu yang dapat berpengaruh terhadap janin selama masa 

kehamilan. Namun, saat melaksanakan pengabdian, tim menemui kendala dalam hal 

komunikasi dan edukasi. Kurangnya pengetahuan dan kesadaran masyarakat mengenai 

pentingnya pemeriksaan rutin selama kehamilan, terutama terkait gizi, menyebabkan 

rendahnya partisipasi ibu hamil dalam program skrining stunting. 

Kendala lain yang dihadapi adalah partisipasi masyarakat yang masih rendah, 

sebagian besar disebabkan oleh kurangnya kesadaran dan pemahaman mengenai 

pentingnya pemeriksaan kesehatan selama kehamilan. Beberapa ibu hamil lebih 

mempercayai pengobatan tradisional atau dukun dibandingkan dengan pelayanan 

kesehatan modern. Melalui pengabdian ini, diharapkan dapat meningkatkan pemahaman 

masyarakat tentang pentingnya kesehatan dan gizi selama masa kehamilan, serta 

mendorong partisipasi aktif dalam program skrining stunting. 

 

METODE 

Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian ini meliputi beberapa tahapan 

kajian yang sistematis untuk menyelesaikan permasalahan stunting pada anak melalui 
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pemahaman ibu hamil. Jenis pengabdian yang diterapkan adalah penyuluhan dan 

pemeriksaan status gizi, yang bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran 

ibu hamil mengenai pentingnya skrining stunting. Kegiatan ini diawali dengan 

pengumpulan data menggunakan kuesioner pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan 

ibu hamil terkait skrining stunting. Selanjutnya, dilakukan penyuluhan yang mencakup 

informasi tentang pentingnya skrining pada ibu hamil.  

Pemerolehan data dilakukan melalui observasi langsung serta pelaksanaan pre-

test dan post-test, yang akan memberikan gambaran tentang perubahan pemahaman ibu 

hamil setelah mengikuti kegiatan penyuluhan. Selain itu, pemeriksaan status gizi ibu 

hamil dilakukan dengan menggunakan peralatan standar, seperti timbangan, alat ukur 

Lingkar Lengan Atas (LILA), dan alat ukur kadar Hemoglobin (Hb).  

Analisis data dilakukan dengan membandingkan hasil pre-test dan post-test untuk 

mengevaluasi peningkatan pengetahuan, serta melakukan analisis deskriptif terhadap data 

status gizi yang diperoleh. Hasil evaluasi ini akan digunakan untuk merumuskan langkah-

langkah intervensi selanjutnya yang diperlukan untuk mengatasi permasalahan stunting 

di masyarakat. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Program Pengabdian kepada Masyarakat yang dilaksanakan di Puskesmas Ranto 

Baek, Mandailing Natal, bertujuan untuk mengatasi masalah stunting melalui 

peningkatan pengetahuan ibu hamil tentang pentingnya skrining stunting dan pemantauan 

status gizi selama kehamilan. Program ini dimulai dengan kegiatan penyuluhan hingga 

pemeriksaan status gizi, diikuti dengan rencana tindak lanjut untuk memastikan 

keberhasilan jangka panjang dalam meningkatkan kesehatan ibu hamil di wilayah 

tersebut. Berdasarkan data penduduk UPTD Puskesmas Manisak, Kecamatan Ranto 

Baek, Mandailing Natal, tahun 2024, terdapat 173 ibu hamil yang terdaftar. Peserta yang 

hadir dan mengikuti pre-test serta post-test berjumlah 96 orang. 
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Gambar 1. Pemberian materi oleh Tim Pengabdian Masyarakat 

 

 
Gambar 2. Media Penyuluhan 

Tahap awal setelah pelaksanaan kegiatan utama adalah menganalisis hasil pre-test 

dan post-test untuk mengukur perubahan pengetahuan ibu hamil tentang stunting, gizi, 

dan kesehatan selama kehamilan. Pre-test digunakan untuk mengetahui pemahaman awal 

peserta, sementara post-test dilakukan setelah penyuluhan untuk menilai perubahan 

pengetahuan. Pengetahuan ibu hamil pada saat pre-test didapatkan hasil sebanyak 8% ibu 

hamil memiliki pengetahuan baik terkait skrining stunting saat kehamilan, sedangkan 92 

% memiliki pengetahuan kurang. Pengetahuan adalah segenap yang kita ketahui sebagai 

manusia mengenai suatu objek yang diperoleh dalam pengalaman dan rasional. 

Pengetahuan yang didapatkan adalah informasi yang ditangkap sesorang dengan 

menggunakan panca indra manusia. Pengetahuan tersebut akan dikembangkan melalui 

kemampuan berpikirnya (Suryani et al., 2022).  
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Selanjutnya dilakukan penyuluhan terkait pentingnya skrining stunting sejak 

masa kehamilan. Masa kehamilan adalah periode yang penting untuk pertumbuhan dan 

perkembangan janin. Nutrisi yang didapatkan ibu selama kehamilan berbengaruh 

langsung terhadap kesehatan dan perkebangan anak. Skrining sejak masa kehamilan 

membantu dalam mengidentifikasi dan mengatasi masalah sedini mungkin agar bayi 

dapat lahir dengan potensi tumbuh kembang yang optimal. Penyuluhan dilakukan dengan 

metode ceramah dan diskusi. Media penyuluhan yang digunakan yaitu booklet yang berisi 

materi terkait kebutuhan nutrisi ibu hamil untuk mencegah terjadinya stunting. Tujuan 

memberikan penyuluhan tentang skrining dalam pencegahan stunting adalah agar calon 

ibu mampu memahami pentingnya pengetahuan dalam meningkatkan perilaku kesehatan 

dalam upaya pencegahan stunting. Ketika ibu hamil memiliki tingkat pengetahuan dan 

sikap yang baik maka ibu hamil akan memiliki usaha untuk mencegah terjadinya stunting 

pada anak (Nurlinda et al., 2021). 

Post-test dilakukan setelah ibu hamil diberikan penyuluhan terkait nutrisi selama 

kehamilan dan pentingnya skrining untuk mencegah stunting. Berdasarkan hasil analisis 

didapatkan hasil sebanyak 70% ibu hamil memiliki pengetahuan baik dan 30% memiliki 

pengetahuan kurang. Hasil analisis menunjukkan peningkatan pengetahuan ibu hamil 

terkait pentingnya nutrisi selama kehamilan serta pemantauan status kesehatan untuk 

pencegahan stunting. Tinggi atau rendahnya tingkat pengetahuan ibu hamil menjadi 

faktor yang dapat mempengaruhi perubahan perilaku atau sikap individu. Ibu hamil yang 

memiliki Tingkat pengetahuan baik dapat berpikir secara rasional untuk mengaplikasikan 

pengetahuan tersebut dalam kehidupannya.  

Selain itu, pemeriksaan status gizi yang melibatkan penimbangan berat badan, 

pengukuran Lingkar Lengan Atas (LILA), dan pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb) 

memberikan data mengenai kondisi kesehatan ibu hamil. Dari hasil pemeriksaan 96 orang 

ibu hamil, ditemukan 2 orang ibu hamil dengan mengalami Kekurangan Energi Kronis 

(KEK) yang ditandai dengan pengukuran Lingkar Lengan Atas (LILA) kurang dari 23,5 

cm. Kekurangan Energi Kronis (KEK) pada wanita hamil adalah sebuah kondisi yang 

bisa disebabkan oleh berbagai faktor, baik langsung maupun tidak langsung. Faktor-
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faktor langsung yang dapat menyebabkan KEK meliputi asupan gizi yang tidak adekuat 

dan penyakit infeksi. Kekurangan energi dan protein selama kehamilan telah terbukti 

dapat meningkatkan resiko KEK pada Wanita hamil (Husna, et al. 2020). 

 
Gambar 3. Pemeriksaan Status Gizi pada Ibu Hamil 

 

Salah satu metode untuk mengidentifikasi Wanita hamil yang berisiko KEK 

adalah dengan mengukur Lingkar Lengan Atas (LILA). Jika ukuran LILA kurang dari 

23,5 cm, menunjukkan bahwa memiliki risiko tinggi KEK. Ibu hamil dengan KEK 

berisiko melahirkan bayi dengan Berat Badan Lahir Rendah (BBLR). BBLR bisa 

berdampak pada perkembangan fisik dan mental anak di masa depan. Selain itu, KEK 

juga meningkatkan risiko kematian ibu selama periode perinatal, yaitu periode sebelum 

dan sesudah melahirkan (Harna, dkk. 2020). Kekurangan energi kronis pada ibu hamil   

menyebabkan ibu tidak memiliki cadangan   zat   gizi   yang   memadai untuk memenuhi 

kebutuhan fisiologi selama kehamilan (Heryunanto, D., dkk., 2022). Kondisi   kesehatan   

ibu yang sehat serta terbebas dari gangguan gizi pada saat sebelum hamil atapun saat 

hamil akan berdampak pada janin dan melahirkan bayi dengan berat badan lahir normal 

(Solihah & Nurhasanah, 2019). 

Berdasarkan hasil tersebut, dilakukan intervensi langsung berupa pemberian saran 

diet dan suplemen gizi untuk memperbaiki status gizi ibu hamil sebelum melahirkan. 

Untuk ibu hamil yang mengalami kekurangan gizi, diberikan suplemen gizi tambahan. 
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Pemberian suplemen ini bertujuan untuk memperbaiki status kesehatan mereka dan 

mencegah komplikasi lebih lanjut. Selain itu, penyuluhan tambahan juga diselenggarakan 

bagi ibu hamil yang membutuhkan informasi lebih mendalam mengenai nutrisi dan 

pemantauan Kesehatan. Penyuluhan ini memfokuskan pada peningkatan pemahaman ibu 

hamil mengenai pentingnya asupan gizi yang seimbang dan cara yang tepat untuk 

memenuhinya. Salah satu fokus utama dari penyuluhan ini adalah mengajarkan ibu hamil 

untuk memanfaatkan bahan makanan lokal yang mudah diakses dan terjangkau, tetapi 

tetap kaya akan nutrisi. Bahan-bahan seperti kacang-kacangan, ikan, sayuran hijau, dan 

umbi-umbian sering kali tersedia melimpah di daerah pedesaan atau wilayah terpencil, 

namun belum dimanfaatkan secara optimal. Banyak ibu hamil yang tidak sepenuhnya 

memahami apa saja kebutuhan gizi selama kehamilan. Melalui penyuluhan ini, 

diharapkan ibu hamil bisa lebih sadar akan pentingnya mengonsumsi makanan yang kaya 

akan nutrisi. 

 

SIMPULAN 

Pengabdian masyarakat yang dilaksanakan di Puskesmas Ranto Baek, Mandailing 

Natal, menunjukkan bahwa penyuluhan dan pemeriksaan status gizi yang dilakukan 

berhasil meningkatkan pengetahuan ibu hamil terkait pentingnya skrining stunting serta 

nutrisi selama kehamilan. Hasil pre-test dan post-test menunjukkan peningkatan 

pemahaman ibu hamil tentang gizi seimbang dan pemantauan kesehatan sebagai upaya 

pencegahan stunting. Selain itu, pemeriksaan status gizi mengidentifikasi dua ibu hamil 

dengan Kekurangan Energi Kronis (KEK), yang memerlukan intervensi lebih lanjut 

berupa pemberian suplemen gizi. Melalui kegiatan ini, diharapkan kesadaran ibu hamil 

akan pentingnya asupan gizi yang tepat selama kehamilan semakin meningkat, terutama 

dengan memanfaatkan bahan makanan lokal yang mudah diakses. Perlu dilakukan 

pengawasan jangka panjang terhadap ibu hamil, disertai edukasi berkelanjutan yang 

melibatkan komunitas dan keluarga untuk memastikan keberlanjutan intervensi serta 

memperkuat partisipasi masyarakat dalam program pencegahan stunting. 
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