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Lampiran 1 

Jadwal Kegiatan Penelitian 

Efektivitas Edukasi Kesehatan Dengan Media Booklet Dan E-Booklet 

Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil Trimester I Tentang  

Pencegahan Stunting Kota Denpasar Tahun 2025 

 

No Kegiatan 

Waktu kegiatan (Dalam minggu) 

Januari Februari Maret April Mei 

1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 1 2 3 4 

1. Penyusunan 

usulan penelitian 

                    

2. Pengumpulan 

usulan penelitian 

                    

3. Seminar usulan                     

4. Perbaikan usulan 

penelitian 

                    

5. Pengurusan izin 

etik 

                    

6. Pengurusan ijin 

penelitian 

                    

7. Pengambilan 

data 

                    

8. Penyusunan 

skripsi 

                    

9. Pengumpulan 

skripsi 

                    

10. Ujian skripsi                     

11. Perbaikan 

skripsi 

                    

12. Pengumpulan 

skripsi 

                    

Keterangan: Warna hitam (Proses Penelitian) 
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Lampiran 2 

Realiasasi Biaya Penelitian 

Efektivitas Edukasi Kesehatan Dengan Media Booklet Dan E-Booklet 

Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil Trimester I Tentang  

Pencegahan Stunting Kota Denpasar Tahun 2025 

 

No Keterangan Biaya 

A. Tahap Persiapan 

 Print karya tulis ilmiah hitam putih Rp100.000,00 

 Print berwarna Rp50.0000,00 

 ATK untuk karya tulis ilmiah Rp80.0000,00 

 Kouta Internet Rp200.000,00 

 Pengurusan Etik Penelitian Rp100.000,00 

 Konsumsi Rp100.000,00 

B. Tahap Pelaksanaan 

 Print booklet Rp150.000,00 

 Print PSP Rp75.000,00 

 Print Kuesioner Rp75.000,00 

 Sembako Rp.100.000,00 

C. Tahap Akhir 

 Laporan skripsi Rp500.000,00 

 Revisi skripsi Rp80.000,00 

 Jilid skripsi Rp200.000,00 

Total Keseluruhan Rp1.810.000,00 
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Lampiran 3 

LEMBAR PERMOHONAN MENJADI  

SUBYEK PENELITIAN 

 

Kepada 

Yth. Saudara Calon Subyek Penelitian 

Di- 

Wilayah Kerja UPTD Puskesmas IV Denpasar Barat 

Dengan hormat,  

 Saya mahasiswa Sarjana Terapan Jurusan Keperawatan Politeknik 

Kesehatan Denpasar bermaksud melakukan penelitian tentang “Efektivitas Edukasi 

Kesehatan dengan Media Booklet dan E-Booklet Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu 

Hamil Trimester I Tentang Pencegahan Stunting Kota Denpasar Tahun 2025”, 

sebagai persyaratan untuk menyelesaikan program studi Sarjana Terapan 

Keperawatan. Berkaitan dengan hal tersebut, saya mohon kesediaan saudara untuk 

menjadi subyek penelitian yang merupakan sumber informasi dan sampel bagi 

penelitian ini. Informasi yang saudara berikan akan dijaga kerahasiaannya. 

 Demikian permohonan ini saya sampaikan dan atas partisipasinya saya 

ucapkan terimakasih. 

 

 

 

  

Denpasar,      April 2025 

Peneliti 

 

 

I Komang Agus Dharma Putra 

NIM.P07120224236 
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Lampiran 4 

SURAT PERSETUJUAN MENJADI SUBYEK  

PENELITIAN 

 

Yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama    : 

Tempat/tanggal Lahir  : 

Pekerjaan   : 

Alamat    : 

Dengan ini menyatakan bersedia menjadi subyek penelitian atas penelitian 

yang akan dilakukan oleh I Komang Agus Dharma Putra Mahasiswa poltekkes 

Kemenkes Denpasar Prodi Sarjana Terapan Jurusan Keperawatan berjudul: 

“Efektivitas Edukasi Kesehatan dengan Media Booklet dan E-Booklet Terhadap 

Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil Trimester I Tentang Pencegahan Stunting Kota 

Denpasar Tahun 2025”. Saya mengerti data mengenai penelitian ini akan 

dirahasiakan. Kerahasiaan data ini dijamin legal dan aman, serta semua data yang 

ada diberkas ini akan dicantumkan pada subyek penelitian yang akan digunakan 

dalam data penelitian.  Persetujuan ini saya buat dengan sadar dan tanpa paksaan 

dari manapun. Demikian pernyataan ini saya buat untuk dapat dipergunakan 

sebagaimana mestinya. 

 

  

Denpasar,…………….2025 

 

 

(………………………….) 



81 

 

Lampiran 5 

PERSETUJUAN SETELAH PENJELASAN 

(INFORMED CONSENT) 

SEBAGAI PESERTA PENELITIAN 

Yang terhormat Bapak/Ibu/Saudara/Adik, kami meminta ketersediaannya untuk 

berpartisipasi dalam penelitian ini. Keikutsertaan dari penelitian ini bersifat 

sukarela/tidak memaksa. Mohon untuk dibaca penjelasan di bawah ini dengan 

seksama dan disilakan bertanya apabila ada belum dimengerti. 

Judul Efektivitas Edukasi Kesehatan dengan Media Booklet dan 

E-Booklet Terhadap Tingkat Pengetahuan Ibu Hamil 

Trimester I Tentang Pencegahan Stunting Di Puskesmas IV 

Denpasar Selatan Kota Denpasar 

Peneliti Utama I Komang Agus Dharma Putra 

Institusi Politeknik Kesehatan Denpasar Jurusan Keperawatan 

Peneliti Lain - 

Lokasi Penelitian UPTD Puskesmas IV Denpasar Selatan Kota Denpasar 

Sumber Pendanaan Pribadi 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui efektivitas edukasi kesehatan dengan 

media booklet dan e-booklet terhadap tingkat pengetahuan ibu hamil trimester I 

tentang pencegahan stunting. Jumlah sampel/responden adalah 30 orang, dengan 

syarat: 

1. Kriteria inklusi 

a. Ibu hamil trimester I di wilayah kerja Puskesmas IV Denpasar Selatan Kota 

Denpasar 

b. Ibu hamil yang memiliki dan dapat mengoperasikan Whatsapp 

c. Bersedia menjadi responden dan mengisi kuesioner 

2. Kriteria eksklusi 

a. Ibu hamil yang memiliki gangguan mental dan emosi yang dapat 

mempengaruhi kemampuan belajar. 

b. Ibu hamil yang sedang mendapat perawatan intensif 

c. Ibu hamil yang mengundurkan diri menjadi peserta penelitian karena alasan 

tertentu. 
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Kepesertaan dalam penelitian ini tidak langsung memberikan manfaat kepada 

peserta penelitian. Tetapi dapat meningkatkan pemahaman pencegahan anak 

stunting pada masa kehamilan. Atas kesediaan berpartisipasi dalam penelitian ini, 

maka akan diberikan imbalan sebagai pengganti waktu yang diluangkan untuk 

penelitian ini berupa masker. 

Kepesertaan Bapak/Ibu/Saudara/Adik pada penelitian ini bersifat sukarela. 

Bapak/Ibu/Saudara/Adik dapat menolak untuk menjawab pernyataan yang diajukan 

pada penelitian ini atau menghentikan kepesertaan dari penelitian ini kapan saja 

tanpa ada sanksi. Keputusan Bapak/Ibu/Saudara/Adik untuk berhenti sebagai 

peserta penelitian tidak akan mempengaruhi mutu dan akses kelanjutan pengobatan 

yang akan diberikan. Data yang diperoleh dari penelitian ini hanya digunakan untuk 

kepentingan penelitian dan akan tetap dijaga kerahasiaannya. Pada penelitian ini 

dilaksanakan tanpa ada konflik kepentingan antara peneliti dengan pihak lain. 

Jika setuju untuk menjadi peserta penelitian ini, Bapak/Ibu/Saudara/Adik 

diminta untuk menandatangani formulir “Persetujuan Setelah Penjelasan (Informed 

Consent) Sebagai *Peserta Penelitian/*Wali setelah Bapak/Ibu/Saudara/Adik 

benar-benar memahami tentang penelitian ini. Bapak/Ibu/Saudara/Adik akan diberi 

salinan persetujuan yang sudah ditandatangani ini. 

Bila selama berlangsungnya penelitian ini terdapat perkembangan baru yang 

dapat mempengaruhi keputusan Bapak/Ibu/Saudara/Adik kelanjutan kepesertaan 

dalam penelitian ini, peneliti akan menyampaikan hal ini kepada 

Bapak/Ibu/Saudara/Adik. 

Bila ada ada pertanyaan yang perlu disampaikan kepada peneliti, silakan 

hubungi peneliti I Komang Agus Dharma Putra dengan no. Hp. 081339684566 

 

Tanda tangan Bapak/Ibu/Saudara/Adik dibawah ini menunjukkan bahwa 

Bapak/Ibu/Saudara/Adik telah membaca, telah memahami, dan telah mendapatkan 

kesempatan untuk bertanya kepada peneliti tentang penelitian ini dan menyetujui 

untuk menjadi peserta penelitian/Wali* 
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Peserta/Subjek Penelitian,  Wali, 

   

Tanda Tangan dan Nama 

Tanggal (wajib diisi):    /      / 

Tanda Tangan dan Nama 

Tanggal (wajib diisi):    /      / 

 

Hubungan Dengan Peserta/Subjek Penelitian: 

 

(Wali dibutuhkan bila peserta adalah anak < 14 tahun, lansia, tuna grahita, 

pasien dengan kesadaran kurang − koma) 

 

 

 

Peneliti   

   

Tanda Tangan dan Nama Tanggal 
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Tanda tangan saksi diperlukan pada formulir Consent ini hanya bila 

 Peserta penelitian memiliki kemampuan untuk mengambil keputusan, tetapi   

tidak dapat membaca/tidak dapat bicara atau buta 

 Wali dari peserta penelitian tidak dapat membaca/tidak dapat bicara/buta 

 Komisi Etik secara spesifik mengharuskan tanda tangan saksi pada penelitian ini 

(misalnya untuk penelitian risiko tinggi dan atau penelitian invasive) 

 

Catatan: 

Saksi harus merupakan keluarga peserta penelitian, tidak boleh anggota tim 

penelitian. 

 

Saksi: 

Saya menyatakan bahwa informasi pada formulir penjelasan telah dijelaskan 

dengan benar dan dimengerti oleh peserta penelitian atau walinya dan persetujuan 

untuk menjadi peserta penelitian diberikan secara sukarela. 

 

 

 

 

Nama dan Tanda tangan saksi     Tanggal 

(Jika tidak diperlukan tanda tangan saksi, bagian tanda tangan saksi ini dibiarkan 

kosong) 

*coret yang tidak perlu 
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Lampiran 6 

KUESIONER TINGKAT PENGETAHUAN IBU HAMIL TRIMESTER I 

TENTANG PENCEGAHAN STUNTING 

Petunjuk Pengisian 

a. Tuliskan identitas pada kolom yang telah disediakan. 

b. Baca setiap pertanyaan dan pilih jawaban sesuai petunjuk yang diberikan. 

c. Dalam pengisian kuesioner mohon untuk menjawab semua pertanyaan tanpa 

ada yang terlewat. 

d. Identitas dan data yang Anda berikan akan dijamin kerahasiaannya. 

e. Selamat mengerjakan dan terima kasih telah berpartisipasi 

 

1. Identitas Responden 

a. Nama (inisial) : 

b. Umur   : 

c. Usia Kehamilan :  

d. Pendidikan   

 Tidak sekolah/tidak tamat sekolah 

 SD 

SMP 

SMA 

Perguruan Tinggi 

 

 

 

 

e. Pekerjaan   

 Ibu Rumah Tangga 

Wiraswasta 

PNS 

Swasta 

 

 

 

 

f. Kehamilan 

 Kehamilan pertama (primigravida) 

 Kehamilan kedua atau lebih (multigravida) 
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2. Kuesioner Pengetahuan dan Pencegahan Stunting 

Berilah tanda (✓) disalah satu jawaban yang menurut Anda paling benar. 

No Pernyataan Benar Salah 

1.  Gangguan pertumbuhan lebih pendek dari 

rata-rata orang seusianya disebut stunting 

  

2.  Ibu hamil penting untuk rutin memeriksakan 

kehamilannya di pelayanan kesehatan 

  

3.  Selama kehamilan ibu harus mengkonsumsi 

makanan yang sehat dan bergizi 

  

4.  Ibu hamil penting untuk mengikuti konseling 

Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI 

Eksklusif 

  

5.  Jarak kelahiran minimal yang aman agar 

anak tidak berisiko mengalami stunting 

adalah 2 tahun 

  

6.  Ibu hanya memberikan ASI tanpa makanan 

lainnya kepada bayi atau disebut juga dengan 

ASI Eksklusif selama 2 bulan 

  

7.  Ibu hamil yang mengalami anemia memiliki 

risiko 3 kali lipat lebih tinggi untuk 

mengalami stunting 

  

8.  Pernikahan dini (dibawah 18 tahun) dapat 

berisiko melahirkan anak yang stunting 

  

9.  Karbohidrat, protein, lemak, vitamin dan 

mineral merapakan kandungan gizi seimbang 

yang dibutuhkan anak agar tidak berisiko 

mengalami stunting 

  

10.  Keterlambatan perkembangan kognitif, 

pertumbuhan gigi yang terlambat, lambatnya 

perkembangan pubertas merupakan ciri-ciri 

anak stunting 
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11.  Memberikan makanan cepat saji yang dibeli 

diluar seperti ayam goreng, pizza, burger dll 

membuat anak terhindar dari stunting 

  

12.  Selama hamil ibu disarankan untuk periksa 

minimal 6 kali. 1 kali pada trimester pertama, 

2 kali pada trimester kedua, dan 3 kali pada 

trimester ketiga. 

  

13.  Makan makanan yang mengandung banyak 

gula sangat penting untuk mencegah stunting 

  

14.  Memberikan imunisasi dasar lengkap pada 

anak adalah salah satu bentuk pencegahan 

stunting 

  

15.  Ibu hamil harus mengikuti penyuluhan 

tentang KB dan pencegahan stunting 

  

Sumber: Ningrum, Upaya Keluarga Dalam Mencegah Stunting Pada Anak Di Desa Mekar 

Bhuwana Wilayah UPTD Puskesmas Abiansemal II, 2023 dan Hidayati, Gambaran Tingkat 

Pengetahuan Ibu Hamil Tentang Stunting dan Pencegahannya di Wilayah UPTD Puskesmas 

Kroya II, 2023. 
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Lampiran 7 

SATUAN ACARA PENYULUHAN (SAP) TENTANG PENCEGAHAN 

ANAK STUNTING UNTUK IBU HAMIL  

Pokok Bahasan : Pencegahan Stunting Anak Stunting Untuk Ibu Hamil 

Sasaran : Ibu hamil trimester I di wilayah kerja Puskesmas IV 

Denpasar Selatan Kota Denpasar 

Sub Pokok 

Bahasan 

: 1. Pengertian stunting 

2. Penyebab stunting 

3. Ciri-ciri anak stunting 

4. Dampak stunting pada anak 

5. Pencegahan stunting untuk ibu hamil 

a. Mengkonsumsi makanan bergizi 

b. Pentingnya menjaga pola makan untuk ibu hamil 

untuk mencegah stunting 

6. Melakukan pemeriksaan kehamilan 

A. Latar Belakang 

Salah satu masalah kesehatan serius yang dihadapi menuju Indonesia emas 

2045 adalah stunting. Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak balita 

akibat kekurangan gizi kronis terutama pada 1.000 Hari Pertama Kehidupan (HPK). 

Anak dengan stunting biasanya ditandai dengan tinggi badan yang sangat pendek 

hingga melampaui defisit 2 SD (Standar Deviasi) (-2SD) di bawah median panjang 

atau tinggi badan berdasarkan umur (Aurelia, 2024).  

Faktor kesehatan ibu merupakan salah satu penyebab stunting. Pada periode 

prenatal, ibu rentan mengalami KEK (Kekurangan Energi Kronik) dan anemia. 

Berdasarkan hasil Survei Kesehatan Indonesia (SKI) tahun 2023 menunjukkan 

bahwa tiga dari sepuluh ibu hamil atau 27,7% mengalami anemia dan 17% 

mengalami risiko kekurangan energi kronik (KEK) (Kementerian Kesehatan RI, 

2023a).  Ibu yang mengalami kekurangan energi kronis atau anemia selama 

kehamilan akan melahirkan bayi dengan berat badan rendah (BBLR) yang 

kemudian banyak dihubungkan dengan risiko tinggi badan yang kurang atau 

stunting (Kementerian Kesehatan RI, 2023b). 
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Berdasarkan data World Health Organization (WHO) pada tahun 2022 terdapat 

148,1 juta anak atau 22,3% dari semua anak di bawah usia lima tahun mengalami 

stunting, 45 juta mengalami wasting atau terlalu kurus untuk tinggi badannya dan 

37 juta mengalami overweight (WHO, 2023). Sedangkan prevalensi stunting di 

Indonesia berada di angka 21,5% pada tahun 2023 (Kementerian Kesehatan RI, 

2023b). Meskipun masih cukup tinggi, namun Indonesia sudah berhasil 

menurunkan prevalensi stunting dari 37,6% pada tahun 2013 menjadi 21,5% pada 

tahun 2022 dengan rata-rata penurunan sekitar 1,55% per tahun (Kementerian 

Kesehatan RI, 2023b). Prevalensi stunting pada balita di Bali pada tahun 2022 

sebesar 3,9% dengan kabupaten dengan kasus stunting terbanyak berada di 

Kabupaten Karangasem dengan 6,7%, kemudian Kabupaten Jembrana dengan 

5,1%, serta Kabupaten Gianyar dan Klungkung dengan prevalensi 4,8% (Dinas 

Kesehatan Provinsi Bali, 2023). Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang 

dilakukan peneliti di UPTD Puskesmas IV Denpasar Selatan Kota Denpasar, jumlah 

ibu hamil di Puskesmas IV Denpasar Selatan tahun 2025 adalah 439 orang. Jumlah 

kasus stunting di Puskesmas IV Denpasar Selatan Kota Denpasar sebanyak 15 

orang di tahun 2024, jumlah tersebut mengalami peningkatan dibandingkan tahun 

2023 dengan 11 kasus stunting. Apabila tidak ada pencegahan terhadap kasus 

stunting, tidak menutup kemungkinan kasus stunting akan kiat meningkat pada 

tahun-tahun berikutnya. 

Stunting memiliki dampak terhadap pertumbuhan dan perkembangan serta 

daya tahan tubuh yang rendah, sehingga sangat rentan terkena penyakit. Anak yang 

mengalami stunting berisiko mengalami penurunan kemampuan kognitif, 

produktivitas, meningkatnya risiko terkena penyakit degeneratif di masa depan 

(Rachim & Pratiwi, 2017). Menurut penelitian Ekholuenetale et al., (2020), anak 

yang mengalami stunting mengalami 7% penurunan perkembangan kognitif 

dibandingkan dengan anak yang tidak stunting (RR=0,93; 95% CI=0,83, 0,98). 

Perkembangan kognitif ini dipengaruhi oleh wilayah geografis, adat/agama, 

pendidikan ibu, pekerjaan ibu (Ekholuenetale et al., 2020). Stunting memiliki 

implikasi biologis terhadap perkembangan otak dan neurologis yang diterjemahkan 

kedalam penurunan nilai kognitif yang berdampak pada kurangnya prestasi belajar. 

Stunting merupakan proses panjang yang dimulai dari masa prakonsepsi dimana 
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kesehatan ibu sangat mempengaruhi kesehatan anak yang dilahirkannya 

(Daracantika, dkk., 2021). 

Pengetahuan ibu hamil tentang pola hidup sehat untuk menjaga kesehatan ibu 

dan mencegah terjadinya stunting merupakan faktor penting dalam upaya 

pencegahan stunting. Menurut penelitian Septamarini, dkk (2019), terdapat 

hubungan antara pengetahuan dengan kejadian stunting pada baduta usia 6-24 

bulan. Ibu  dengan  pengetahuan  rendah  berisiko 10,2 kali  lebih  besar  memiliki  

anak  stunting  dibandingkan  dengan  ibu berpengetahuan  cukup (Septamarini, 

dkk., 2019). Penelitian yang dilakukan oleh Ayu (2023), yang berjudul “Pengaruh 

Edukasi dengan Media Booklet terhadap Pengetahuan Nutrisi Ibu Hamil Dalam 

Upaya Pencegahan Stunting di Desa Tuwel” menunjukkan sebelum dilakukan 

edukasi pengetahuan responden mayoritas dalam kategori cukup dengan nilai rata-

rata 13,90 dan setelah dilakukan edukasi pengetahuan responden mayoritas baik 

dengan nilai rata-rata 19,32. Uji Wilcoxon didapatkan p-value 0,023 (Ayu, 2023).  

Sejalan dengan penelitian Ayu (2023), penelitian lain yang dilakukan oleh 

Buraini (2023) yang berjudul “Pengaruh Edukasi Kesehatan Melalui Media Leaflet 

terhadap Pengetahuan Ibu Hamil tentang Stunting Di Wilayah Kerja Puskemas 

Kotu Kecamatan Anggeraja Kabupaten Enrekang Provinsi Sulawesi Selatan Tahun 

2023” dengan quasi eksperimen diperoleh hasil terdapat pengaruh edukasi 

kesehatan menggunakan media leaflet terhadap pengetahuan ibu hamil pada 

kelompok eksperimen dan ada pengaruh edukasi kesehatan terhadap pengetahuan 

ibu hamil pada kelompok kontrol (Buraini, 2023). 

B. Tujuan Penyuluhan 

1. Tujuan instruksional umum (TIU) 

Setelah diberikan penyuluhan tentang pencegahan anak stunting untuk ibu 

hamil, diharapkan sasaran dapat memahami cara untuk mencegah anak 

mengalami stunting yang dimulai dari masa kehamilan 

2. Tujuan instruksional khusus (TIK) 

Setelah dilakukan penyuluhan tentang pencegahan anak stunting untuk ibu 

hamil, diharapkan 

a. Memahami dan menjelaskan pengertian stunting 

b. Memahami dan menjelaskan  penyebab stunting 
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c. Memahami dan menjelaskan ciri-ciri anak stunting 

d. Memahami dan menjelaskan  dampak stunting pada anak 

e. Memahami dan menjelaskan pencegahan stunting untuk ibu hamil 

f. Memahami dan menjelaskan engkonsumsi makanan bergizi 

g. Memahami dan menjelaskan pentingnya pemeriksaan kehamilan 

C. Materi Penyuluhan 

1. Pengertian Stunting 

Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak balita akibat dari 

kekurangan gizi kronis sehingga anak menjadi terlalu pendek untuk usianya 

2. Penyebab Stunting 

a. Faktor keturunan, tinggi badan orang tua sangat mempengaruhi 

kejadian stunting pada anak, tetapi apabila orang tua pendek karena 

faktor penyakit atau asupan gizi yang kurang sejak dini, tidak akan 

mempengaruhi tinggi badan anaknya selama tidak terpapar oleh faktor-

faktor risiko yang lain. 

b. Status ekonomi menyebabkan daya beli rendah sehingga kemampuan 

membeli bahan makanan yang baik juga rendah menyebabkan 

kebutuhan zat gizi anak tidak terpenuhi. 

c. Jarak Kelahiran kurang dari 2 tahun, mempengaruhi pola asuh orang 

tua terhadap anaknya karena orang tua cenderung lebih kerepotan dan 

biasanya yang lebih tua tidak mendapatkan ASI yang cukup karena ASI 

lebih diutamakan untuk adiknya. Ibu harus memberikan ASI tanpa 

makanan lainnya kepada bayi atau disebut juga dengan ASI Eksklusif 

selama 6 bulan. 

d. Riwayat berat badan lahir rendah (BBLR), menandakan janin 

mengalami kekurangan nutrisi di dalam kandungan sehingga 

meningkatkan risiko terjadinya stunting 

e. Kekurangan darah (anemia) pada ibu hamil, disebabkan karena 

kekurangan zat gizi mikro yaitu zat besi sehingga mempengaruhi 

pertumbuhan dan perkembangan janin sehingga janin yang dilahirkan 

sudah kekurangan nutrisi. Ibu hamil yang mengalami anemia memiliki 

risiko 3 kali lipat lebih tinggi untuk mengalami stunting.  
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f. Kekurangan zat gizi, asupan zat gizi makro yang paling mempengaruhi 

terjadinya stunting adalah asupan protein, sedangkan asupan zat gizi 

mikro yang paling mempengaruhi kejadian stunting adalah asupan 

kalsium, seng, dan zat besi 

3. Ciri-ciri anak stunting 

a. Keterlambatan perkembangan kognitif  

b. pertumbuhan gigi yang terlambat 

c. lambatnya perkembangan pubertas 

4. Danpak stunting Pada Anak 

a. Jangka pendek: terganggunya perkembangan otak, kognitif, 

pertumbuhan fisik serta gangguan metabolisme dalam tubuh. 

b. Jangka panjang: menurunkan kecerdasan dan prestasi belajar dan 

berisiko terkena penyakit seperti diabetes, kegemukan, penyakit 

jantung dan pembuluh darah, kanker, dan stroke. 

5. Pencegahan Stunting Untuk Ibu Hamil 

a. Mengkonsumsi Makanan Bergizi 

1) Mengandung protein dan asam lemak esensial (gambar makanan 

yang mengandung protein dan asam lemak) 

Asupan protein ibu hamil 50% lebih tinggi dari kebutuhan normal 

untuk mendukung pertumbuhan janin 

Asam lemak esensial sangat penting untuk perkembangan otak dan 

mata janin. 

2) Mengandung asam folat dan vitamin B-12 (gambar makanan yang 

mengandung asam folat dan vitamin B-12) 

Asam folat dan vitamin B-12 sangat penting untuk pertumbuhan 

sel janin dan ibu 

Kekurangan asupan folat dapat menyebabkan anemia, kelahiran 

prematur, berat badan lahir rendah, spina bifida dan cacat otak ( 

3) Mengandung kalsium dan vitamin D (gambar makanan yang 

mengandung kalsium dan vitamin D) 

Kekurangan vitamin D dapat menyebabkan ibu mengalami 

penyakit osteomalasia karena kekurangan vitamin D dan janin 
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mereka mengalami rakitis, tumbuh buruk, dan tidak cukup untuk 

megnklasifikasikan tulang dan gigi 

b. Pentingnya menjaga pola makan sangat penting untuk ibu hamil 

guna mencegah stunting 

Pola makan ibu yang buruk merupakan faktor risiko utama untuk 

kesehatan yang buruk sebelum dan selama kehamilan dan dapat 

berkontribusi pada hasil kehamilan yang buruk. Masalah malnutrisi 

pada ibu dapat memengaruhi malnutrisi pada anak, Malnutrisi sebelum 

dan selama kehamilan dapat berkontribusi terhadap stunting, wasting 

dan defisiensi mikronutrien pada bayi, menempatkan mereka pada 

konsekuensi negatif jangka panjang yang berpotensi seperti gangguan 

pertumbuhan, perkembangan, kesiapan belajar pada anak usia dini, 

hingga penyakit kronis di usia dewasa. 

c. Dampak Malnutrisi selama kehamilan 

1) Kekurangan berat badan  

Bagi Ibu: kesakitan dan kematian  

Bagi bayi dan anak: Lahir mati, kelahiran prematur, stunting, 

wasting  

2) Kelebihan berat badan 

Bagi ibu: Hipertensi gestasional (hipertensi selama kehamilan) dan 

diabetes, persalinan lama, operasi caesar, keguguran, perdarahan 

pasca persalinan, anemia, kematian 

Bagi bayi dan anak: Besar untuk usia kehamilan, prematur, asfiksia 

neonatal dan kematian bayi, berat badan lahir rendah dan tinggi, 

cacat lahir 

3) Perawakan pendek:  

Bagi ibu: Persalinan terhambat, kematian 

Bagi anak: Kecil untuk Masa Kehamilannya (KMK), kelahiran 

prematur, BBLR, stunting, wasting 

4) Kekurangan nutrisi 

Bagi ibu: hipotiroidisme, kelelahan, perdarahan saat melahirkan,, 

keguguran, persalinan terhambat, morbiditas, kematian 
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Bagi bayi dan anak: Kecil untuk Masa Kehamilannya, kelahiran 

prematur, lahir mati, BBLR, kematian bayi baru lahir, cacat bawaan, 

gondok, hipotiroidisme, cacat intelektual 

6. Melakukan Pemeriksaan Kehamilan  

Selama hamil ibu disarankan untuk periksa minimal 6 kali. 1 kali pada 

trimester pertama, 2 kali pada trimester kedua, dan 3 kali pada trimester 

ketiga. Paling sedikit 2 kali pemeriksaan oleh dokter atau dokter spesialis 

kebidanan dan kandungan pada trimester pertama dan ketiga dengan 

memakai USG (Ultrasonografi) 

7. Pentingnya pemeriksaan kehamilan sangat penting untuk mencegah 

stunting? 

Pemeriksaan kehamilan dilakukan untuk memantau kesehatan ibu dan 

janin melalui penimbangan berat badan ibu dan pengukuran lingkar lengan 

atas (LiLA) secara berkala. Hal ini dilakukan untuk mengetahui 

pemenuhan gizi ibu hamil dan janin. Pada saat kehamilan, ibu rentan 

mengalami KEK (Kekurangan Energi Kronik) dan anemia Ibu yang 

mengalami kekurangan energi kronis atau anemia selama kehamilan akan 

melahirkan bayi dengan berat badan rendah (BBLR) yang kemudian 

banyak dihubungkan dengan risiko tinggi badan yang kurang atau stunting. 

Pada ibu yang masuk kategori kekurangan energi kronis (KEK) pemberian 

PMT atau makanan tambahan untuk mengejar kenaikan berat badan selama 

kehamilan harus dilakukan. 

h. Waktu dan Tempat Penyuluhan 

Hari, tanggal :  

Waktu :  

Tempat :  

i. Setting Tempat 

 

 

 

 

 

 

PENYULUH 

AUDIENS 
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j. Kegiatan Penyuluhan 

No Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Peserta 

1.  3 menit Pembukaan: 

1. Mengucapkan salam 

2. Memperkenalkan diri 

3. Menjelaskan tujuan dari 

kegiatan penyuluhan 

4. Menyebutkan materi yang 

akan disampaikan 

1. Menjawab 

salam 

2. Mendengarkan 

3. Memperhatikan 

4. Memperhatikan 

 

2.  10 menit 1. Pengertian stunting 

2. Penyebab stunting 

3. Ciri-ciri anak stunting 

4. Dampak stunting pada 

anak 

5. Pencegahan stunting untuk 

ibu hamil 

a. Mengkonsumsi 

makanan bergizi 

b. Pentingnya menjaga 

pola makan untuk ibu 

hamil untuk mencegah 

stunting 

6. Melakukan pemeriksaan 

kehamilan 

1. Mendengarkan 

2. Memperhatikan 

3. Menyimak 

3  5 menit Evaluasi: 

Memberikan kesempatan 

kepada audiens untuk 

bertanya 

Bertanya dan 

memperhatikan 

4  2 menit Penutup: 

1. Mengucapkan terima kasih 

atas waktu yang 

diluangkan, perhatian serta 

1. Mendengarkan 

dan membalas 

ucapan terima 

kasih 
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peran aktif responden 

selama mengikuti kegiatan 

penyuluhan 

2. Salam penutup 

2. Menjawab 

salam 

k. Rencana Evaluasi 

1. Evaluasi Struktur 

Seluruh persiapan penyuluhan sudah mulai dipersiapkan sejak Maret 

2025, mulai dari materi dan media dengan rincian sebagai berikut: 

a. Persiapan materi 

Materi sudah dipersiapkan sejak bulan Maret 2025. Materi telah dipilah 

agar nantinya sasaran dapat memahami dengan mudah. 

b. Persiapan media 

Media yang digunakan dalam penyuluhan ini adalah booklet dan e-

booklet. Booklet dan e-booklet dipersiapkan sejak Maret 2025. 

2. Proses penyuluhan 

a. Permohonan izin melakukan penyuluhan dilakukan sehari sebelum 

pelaksanaan penyuluhan. 

b. Dalam proses penyuluhan, penyuluhan mendatangi rumah sasaran. 

c. Kegiatan penyuluhan ini diharapkan berharapkan berjalan lancar dan 

sasaran memahami terkait penyuluhan yang diberikan. 

d. Sasaran diharapkan dapat memberikan pertanyaan secara aktif dan 

dapat menjawab ketika diberikan pertanyaan dari penyuluh.  

e. Diharapkan terjadi interaksi yang baik antara penyuluh dan sasaran. 

f. Sasaran diharapkan mengikuti penyuluhan dengan baik sampai 

penyuluhan selesai.  

g. Sasaran diharapkan dapat menjawab pertanyaan yang diberikan oleh 

penyuluh dengan presentase benar 80%  

h. Sasaran diharapkan mampu kooperatif selama diberikan edukasi 

pencegahan anak stunting pada ibu hamil trimester I. 
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3. Hasil Penyuluhan 

a. Jangka pendek 

No Pernyataan Benar Salah 

1.  Gangguan pertumbuhan lebih pendek dari 

rata-rata orang seusianya disebut stunting 

  

2.  Ibu hamil penting untuk rutin memeriksakan 

kehamilannya di pelayanan kesehatan 

  

3.  Selama kehamilan ibu harus mengkonsumsi 

makanan yang sehat dan bergizi 

  

4.  Ibu hamil penting untuk mengikuti konseling 

Inisiasi Menyusu Dini (IMD) dan ASI 

Eksklusif 

  

5.  Jarak kelahiran minimal yang aman agar 

anak tidak berisiko mengalami stunting 

adalah 2 tahun 

  

6.  Ibu hanya memberikan ASI tanpa makanan 

lainnya kepada bayi atau disebut juga dengan 

ASI Eksklusif selama 2 bulan 

  

7.  Ibu hamil yang mengalami anemia memiliki 

risiko 3 kali lipat lebih tinggi untuk 

mengalami stunting 

  

8.  Pernikahan dini (dibawah 18 tahun) dapat 

berisiko melahirkan anak yang stunting 

  

9.  Karbohidrat, protein, lemak, vitamin dan 

mineral merapakan kandungan gizi seimbang 

yang dibutuhkan anak agar tidak berisiko 

mengalami stunting 

  

10.  Keterlambatan perkembangan kognitif, 

pertumbuhan gigi yang terlambat, lambatnya 

perkembangan pubertas merupakan ciri-ciri 

anak stunting 
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11.  Memberikan makanan cepat saji yang dibeli 

diluar seperti ayam goreng, pizza, burger dll 

membuat anak terhindar dari stunting 

  

12.  Selama hamil ibu disarankan untuk periksa 

minimal 6 kali. 1 kali pada trimester pertama, 

2 kali pada trimester kedua, dan 3 kali pada 

trimester ketiga. 

  

13.  Makan makanan yang mengandung banyak 

gula sangat penting untuk mencegah stunting 

  

14.  Memberikan imunisasi dasar lengkap pada 

anak adalah salah satu bentuk pencegahan 

stunting 

  

15.  Ibu hamil harus mengikuti penyuluhan 

tentang KB dan pencegahan stunting 

  

Keterangan: 

𝐽𝑢𝑚𝑙𝑎ℎ 𝑗𝑎𝑤𝑎𝑏𝑎𝑛 𝑏𝑒𝑛𝑎𝑟

15
 𝑥 100% 

Tingkat pengetahuan baik: 76%-100% 

Tingkat pengetahuan cukup: 56%-75% 

Tingkat pengetahuan kurang: <55% 

b. Jangka Panjang 

Menambah wawasan dan meningkatkan pengetahuan sasaran 

pencegahan anak stunting pada ibu hamil trimester I serta mampu 

menerapkan dalam kehidupan sehari-hari. 
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Lampiran 8 

Surat Izin Studi Pendahuluan 
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Lampiran 9 

Media Edukasi Kesehatan 
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Lampiran 10 

Surat Izin Penelitian 
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Lampiran 11 

Persetujuan Etik/Ethical Approval 
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Lampiran 12 

Dokumentasi Pelaksanaan Penelitian 
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Lampiran 13 

Hasil Uji Statistik 

A. Karakteristik subjek penelitian 

 

 

 
B. Media Booklet 

1. Nilai mean dan standar deviasi sebelum dan sesudah edukasi dengan media 

booklet 
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2. Uji normalitas data sebelum dan sesudah edukasi dengan media booklet 

 

 
3. Uji Wilcoxom sebelum dan sesudah edukasi dengan media booklet 

 
C. Media E-booklet 

1. Nilai mean dan standar deviasi sebelum dan sesudah edukasi dengan media 

e-booklet 
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2. Uji normalitas data sebelum dan sesudah edukasi dengan media e-booklet 

 
3. Uji Wilcoxom sebelum dan sesudah edukasi dengan media e-booklet 

 
D. Media Booklet dan E-Booklet 

1. Nilai mean dan standar deviasi media booklet dan media e-booklet 
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2. Uji Mann-Whitney media booklet dan media e-booklet 

 
E. Uji Validitas dan Reabilitas 
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Lampiran 14 

Bukti Bimbingan 
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Lampiran 15 

Bukti Penyelesaian Administrasi 
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