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Abstrak: Kesehatan balita merupakan indikator penting dalam penilaian
derajat kesehatan masyarakat. Stunting merupakan masalah kesehatan
balita yang bersifat irreversible, mencerminkan status gizi buruk akibat
kekurangan asupan dalam jangka panjang, penyakit infeksi, serta
masalah higienitas dan sanitasi. Desa Pilubang di Kecamatan Harau,
Kabupaten Lima Puluh Kota, Sumatera Barat merupakan salah satu
wilayah prioritas penanganan stunting. Tim Program Kemitraan
Masyarakat Fakultas Kedokteran Universitas Negeri Padang
melaksanakan kegiatan pembinaan higienitas tangan dan makanan
sebagai upaya pencegahan stunting. Pembinaan ini dilaksanakan pada 23
peserta yang terdiri dari ibu balita dan kader Posyandu di Nagari
Pilubang. Metode pembinaan melibatkan pre-test dan post-test,
pemaparan materi edukasi dengan pendekatan partisipatif, praktik
langsung perilaku hidup bersih dan sehat, khususnya dalam hal mencuci
tangan dan pengolahan serta penyajian makanan yang higienis, serta
pengisian worksheet. Antusiasme dan partisipasi aktif peserta
menunjukkan bahwa pembinaan ini menarik dan efektif. Hasil evaluasi
menunjukkan peningkatan pengetahuan yang signifikan, yang
diharapkan dapat mendukung pencegahan stunting secara
berkelanjutan melalui perubahan perilaku higienitas dan sanitasi yang
lebih baik dalam kehidupan sehari-hari.
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Pendahuluan

Kesehatan balita merupakan indikator penting dalam penilaian derajat kesehatan
masyarakat. Stunting merupakan masalah kesehatan balita yang bersifat irreversible,
mencerminkan status gizi buruk akibat kekurangan asupan dalam jangka panjang serta
penyakit infeksi, dan biasanya disertai dengan kondisi higienitas dan sanitasi yang
bermasalah. Kondisi ini diukur menggunakan parameter antropometri tinggi badan <-2
standar deviasi dari grafik pertumbuhan WHO (Taufiga, 2021). Dampak stunting tidak
hanya pada pertumbuhan fisik dan perkembangan kecerdasan anak, tetapi juga
meningkatkan risiko penyakit degeneratif di masa depan (Taufiqa, 2021; Soliman et al,,
2021; Koshy et al,, 2022).

Prevalensi stunting di Indonesia masih tinggi. Menurut data dari Survei Status Gizi
Indonesia (SSGI) Kementerian Kesehatan, satu dari lima balita di Indonesia mengalami
stunting (Badan Kebijakan Pembangunan Kesehatan, 2022). Di Provinsi Sumatera Barat
sendiri, prevalensi stunting pada balita mencapai 25,2% pada tahun 2022, mengalami
kenaikan sebesar 1,9% dari tahun sebelumnya (Badan Kebijakan Pembangunan
Kesehatan, 2022). Desa Pilubang di Kecamatan Harau, Kabupaten Lima Puluh Kota, dipilih
sebagai lokasi prioritas penanganan stunting karena beberapa faktor spesifik. Desa ini
memiliki keterbatasan dalam akses air bersih dan sanitasi yang memadai, yang secara
langsung berdampak pada tingginya angka stunting. Berdasarkan publikasi data
pengukuran stunting di Kabupaten Lima Puluh Kota pada tahun 2022, dari 127 balita yang
ditimbang, 7 di antaranya mengalami stunting (Dinas Kesehatan Kabupaten Lima Puluh
Kota, 2021).

Pilihan Nagari Pilubang sebagai lokasi intervensi didasarkan pada berbagai
determinan sosial dan lingkungan. Faktor-faktor seperti kurangnya akses ke air bersih,
minimnya kepemilikan jamban sehat, serta tingginya tingkat keluarga perokok menjadi
tantangan signifikan dalam perbaikan status gizi balita stunting di wilayah ini (Dinas
Kesehatan Kabupaten Lima Puluh Kota, 2021). Kondisi ini diperburuk dengan masih
tingginya angka rumah tangga yang tidak memiliki akses air minum layak (82,4%) serta
rendahnya penerapan perilaku hidup bersih dan sehat (Batool et al., 2023; Mudadu Silva
et al., 2023; Pradana, Suparmi, & Ratnawati, 2023; Woldesenbet, Tolcha, & Tsegaye,
2023). Faktor-faktor inilah yang membuat Nagari Pilubang menjadi salah satu prioritas
dalam upaya penanganan stunting di Sumatera Barat.

Pembinaan higienitas tangan dan makanan sangat penting dalam menurunkan angka
stunting karena kebersihan makanan dan minuman yang dikonsumsi sehari-hari oleh
anak-anak secara langsung berpengaruh terhadap status kesehatan mereka (Sekretariat
Percepatan Pencegahan Stunting, 2019). Higienitas tangan yang buruk dapat
menyebabkan infeksi yang meningkatkan risiko stunting, sementara pengolahan
makanan yang tidak higienis meningkatkan paparan patogen yang berkontribusi pada
masalah gizi buruk (Pratiwi & Taufiga, 2017; Soesanti et al., 2020). Oleh karena itu,
intervensi yang mengedepankan perbaikan perilaku hidup bersih, seperti mencuci tangan
dan menjaga kebersihan makanan, berpotensi langsung menurunkan risiko stunting di
Nagari Pilubang.

Sejalan dengan paparan ini, Tim Program Kemitraan Masyarakat (PKM) Departemen
Kedokteran Fakultas Kedokteran Universitas Negeri Padang melaksanakan kegiatan
“Pembinaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) dalam Pencegahan Stunting pada
Orang Tua Balita dan Kader Posyandu Nagari Pilubang Kabupaten Lima Puluh Kota.”
Kegiatan pembinaan ini difokuskan pada edukasi mengenai praktik hidup bersih dan
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sehat dalam kehidupan sehari-hari, khususnya mencuci tangan, serta pengolahan dan
penyajian makanan yang higienis untuk bayi dan balita, dalam masa 1000 hari pertama
kehidupan yang kritis bagi perkembangan anak. Intervensi ini diharapkan dapat
mendukung upaya pemerintah dalam intervensi gizi sensitif dalam penanggulangan
stunting melalui pendekatan partisipatif dan kolaboratif yang sesuai dengan kebutuhan
masyarakat Nagari Pilubang.

Metode Pelaksanaan

Pembinaan higienitas tangan dan makanan ini dilaksanakan oleh Tim Program
Kemitraan Masyarakat (PKM) Departemen Kedokteran Fakultas Kedokteran Universitas
Negeri Padang pada bulan Oktober 2024 di Nagari Pilubang, Kecamatan Harau,
Kabupaten Lima Puluh Kota. Peserta kegiatan adalah masyarakat umum, khususnya ibu
yang memiliki bayi dan balita, Kader Posyandu, dan Tim Penggerak PKK setempat.

Pelaksanaan program pembinaan higienitas tangan dan makanan dilakukan dalam tiga
tahapan, yaitu tahap persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi.

Tahap Persiapan merupakan tahap awal Program Kemitraan Masyarakat yang dimulai
dengan melakukan koordinasi intensif dengan perangkat pemerintahan lokal, seperti
Wali Nagari, Kepala Jorong, Ketua Badan Musyawarah Nagari, serta tenaga kesehatan
setempat, terutama dari Puskesmas Kecamatan Harau. Mitra dari pihak pemerintah lokal
dan tenaga kesehatan berperan dalam memberikan masukan terkait analisis situasi dan
kebutuhan masyarakat, serta membantu menginformasikan program kepada masyarakat
luas melalui koordinasi berjenjang. Sosialisasi kegiatan kepada masyarakat dilakukan
dengan melibatkan Tim Penggerak PKK dan Kader Posyandu setempat, sehingga
partisipasi masyarakat dapat dimaksimalkan.

Tahap Pelaksanaan meliputi beberapa aktivitas penting. Peserta terlebih dahulu
mengikuti pre-test yang bertujuan untuk mengukur pengetahuan awal mereka terkait
higienitas tangan dan makanan. Selanjutnya, dilakukan pemaparan materi edukasi
tentang peran penting higienitas tangan dan makanan dalam pencegahan stunting. Materi
disampaikan melalui pendekatan partisipatif, yang tidak hanya berfokus pada
penyampaian informasi, tetapi juga melibatkan peserta dalam diskusi interaktif. Mitra
dari tenaga kesehatan setempat berperan sebagai pendamping praktik langsung, seperti
praktik cuci tangan yang benar, dengan memberikan contoh dan membimbing peserta
secara personal. Pada sesi ini, peserta juga diminta mengerjakan worksheet yang berisi
soal-soal praktis bergambar mengenai kebiasaan sehari-hari, seperti pengolahan dan
penyajian makanan yang higienis, serta jenis-jenis makanan yang perlu dicuci sebelum
disimpan. Pengisian worksheet ini dilakukan secara mandiri oleh peserta, namun
didampingi oleh fasilitator dari PKM dan mitra kesehatan setempat untuk memastikan
bahwa setiap peserta memahami materi yang disampaikan.

Setelah seluruh materi dan praktik selesai, dilakukan post-test untuk menilai
peningkatan pemahaman peserta. Indikator keberhasilan program dinilai berdasarkan
perbandingan hasil pre-test dan post-test secara statistik dengan menggunakan uji t
berpasangan, untuk melihat apakah terjadi peningkatan pengetahuan secara signifikan.
Selain itu, keberhasilan juga diukur dari partisipasi aktif peserta, yang dilihat dari
kehadiran mereka, keterlibatan dalam diskusi, serta bagaimana mereka mengajukan dan
menjawab pertanyaan selama sesi pembinaan berlangsung. Antusiasme peserta juga
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menjadi indikator kualitatif penting yang dilihat dari partisipasi aktif mereka dalam
setiap sesi, baik saat diskusi maupun saat melakukan praktik higienitas tangan.

Tahap Evaluasi melibatkan analisis statistik hasil post-test dibandingkan dengan pre-
test untuk menilai efektivitas program. Peningkatan skor secara signifikan diharapkan
mencerminkan peningkatan pemahaman yang mendalam terkait higienitas tangan dan
makanan. Selain itu, keterlibatan aktif mitra, seperti Wali Nagari, kader Posyandu, dan
tenaga kesehatan setempat, menjadi faktor penting dalam keberhasilan program, karena
mereka berperan dalam mendukung keberlanjutan implementasi praktik hidup bersih
dan sehat di masyarakat setelah program selesai.

Hasil dan Pembahasan

PKM pembinaan higienitas tangan dan makanan ini telah dilaksanakan oleh Tim
Program Kemitraan Masyarakat (PKM) Departemen Kedokteran Fakultas Kedokteran
Universitas Negeri Padang terhadap 23 peserta, yang terdiri dari ibu yang memiliki bayi
dan balita, Kader Posyandu, dan Tim Penggerak PKK pada bulan Oktober 2024 di Nagari
Pilubang, Kecamatan Harau, Kabupaten Lima Puluh Kota (Gambar 1).

3 W
KAB.TANAH DATAR

Gambar 1. Peta Wilayah Kabupaten Lima Puluh Kota

Fokus kegiatan ini adalah pemberian edukasi tentang pentingnya menjaga higienitas
tangan dan makanan dalam pencegahan stunting serta praktik cuci tangan yang benar
kepada masyarakat, terutama Ibu Balita dan kader posyandu di Nagari Pilubang. Kegiatan
ini bertujuan untuk memberikan pemahaman yang benar dan peningkatan peran
masyarakat, khususnya ibu bayi dan balita, kader posyandu, dan Tim Penggerak PKK
dalam upaya pencegahan stunting melalui pembinaan higienitas tangan dan makanan.

PKM Pembinaan Higienitas Tangan dan Makanan dilaksanakan dalam tiga tahapan
kegiatan, yaitu tahap persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. Tahap persiapan melibatkan
observasi dan koordinasi dengan pihak Nagari, staf pelayanan kesehatan, dan stakeholder
setempat. Pada tahap ini, beberapa perwakilan Tim PKM melakukan koordinasi dan
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sosialisasi kepada mitra di Nagari Pilubang terkait analisis situasi, kebutuhan masyarakat,
izin kegiatan, serta rangkaian pelaksanaan, tujuan, dan manfaat kegiatan. Mitra seperti
wali nagari, kepala jorong, ketua Badan Musyawarah Nagari, staf Puskesmas terutama
ahli gizi, dan kader posyandu memberikan dukungan optimal melalui koordinasi
berjenjang untuk menyebarkan informasi kepada masyarakat, terutama ibu yang
memiliki bayi dan balita di Nagari Pilubang.

Gambar 2. Pelaksanaan Pre-Test dan Post-Test

Tahap pelaksanaan dimulai dengan pre-test yang menguji pengetahuan peserta terkait
higienitas tangan dan makanan (Gambar 2), serta kebiasaan sehari-hari dalam
pengolahan dan penyajian makanan. Materi edukasi disampaikan melalui presentasi
seputar perilaku hidup bersih dan sehat dalam kehidupan sehari-hari, termasuk praktik
cuci tangan yang benar, serta pengolahan dan penyajian makanan/minuman yang
higienis untuk bayi dan balita (Maisa, Taufiga, & Nindrea, 2024) yang disertai
demonstrasi praktik cuci tangan yang benar (Gambar 3). Selain itu, peserta mengisi
worksheet mengenai jenis-jenis makanan yang boleh dan tidak boleh dicuci sebelum
disimpan (Gambar 4), di mana mitra dan tenaga kesehatan setempat mendampingi proses
ini. Setelah pemaparan materi, peserta diberikan post-test untuk mengukur pemahaman
mereka setelah kegiatan.

\ k' Y > \'
Gambar 3. Pemaparan Materi tentang Higienitas Tangan dan Makanan
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Gambar 4. Pengisian Worksheet

Tahap evaluasi menunjukkan bahwa antusiasme dan partisipasi aktif dari peserta
tampak di sesi diskusi. Sebanyak 23 peserta (100%) hadir hingga akhir kegiatan dan
mengisi lembar post-test secara lengkap. Berdasarkan analisis statistik deskriptif, nilai
rata-rata dari pre-test adalah 18,35 dengan standar deviasi 1,07, sedangkan rata-rata
post-test meningkat menjadi 19,48 dengan standar deviasi 0,95. Peningkatan ini
menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah intervensi (Tabel
1).

Tabel 1. Statistik Deskriptif

Variable Mean N Std. Deviation Std. Error Mean
Pre-test 18,35 23 1,07 0,22
Post-test 19,48 23 0,97 0,19

Pada uji korelasi antara nilai pre-test dan post-test, ditemukan korelasi sebesar 0,456
dengan nilai signifikansi 0,029 (p<0,05), menunjukkan hubungan yang signifikan dengan
tingkat kekuatan sedang. Uji t berpasangan menunjukkan perbedaan rata-rata sebesar -
1,13 dengan nilai signifikansi 0,000 (p<0,001), yang menandakan perbedaan signifikan
antara pre-test dan post-test.

Peningkatan nilai post-test yang signifikan menunjukkan bahwa edukasi yang
diberikan selama kegiatan pembinaan berhasil meningkatkan pengetahuan peserta
tentang higienitas tangan dan makanan. Namun, penting untuk menghubungkan
peningkatan pengetahuan ini dengan perubahan perilaku peserta dalam praktik
higienitas sehari-hari. Berdasarkan diskusi dengan peserta, beberapa di antaranya
menyatakan niat untuk mengadopsi praktik cuci tangan yang lebih baik dan memastikan
kebersihan makanan yang disajikan kepada keluarga mereka. Hal ini menunjukkan
bahwa peningkatan pengetahuan memiliki potensi untuk diterapkan dalam praktik
kehidupan sehari-hari, terutama di kalangan ibu balita dan kader Posyandu yang secara
langsung bertanggung jawab atas kesehatan anak-anak dan keluarga di komunitas
mereka.
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Meskipun peningkatan pengetahuan yang signifikan ini merupakan langkah awal yang
positif, dampak jangka panjang dari program ini perlu dievaluasi lebih lanjut untuk
melihat apakah pengetahuan tersebut benar-benar diterapkan dalam praktik dan mampu
menurunkan angka stunting di Nagari Pilubang. Peran mitra lokal, seperti kader
Posyandu dan Tim Penggerak PKK, sangat penting dalam memantau dan mendukung
keberlanjutan perubahan perilaku masyarakat.

Jika dibandingkan dengan program serupa di wilayah lain, misalnya program edukasi
gizi seimbang di Kelompok Bermain (KB) dan Taman Kanak-Kanak (TK) Bintangku,
Surakarta, program edukasi gizi sehat di Puskesmas Raya, Pematangsiantar, dan program
edukasi pencegahan stunting dan manajemen pola asuh di Bali, hasil dari kegiatan
pembinaan higienitas tangan dan makanan di Nagari Pilubang menunjukkan pola
peningkatan pengetahuan yang serupa dengan program-program tersebut. Dalam
program-program tersebut, peningkatan pengetahuan disertai dengan harapan bahwa
peserta akan mengadopsi perilaku hidup bersih, sehat, dan gizi seimbang dalam
keseharian mereka, mirip dengan komitmen peserta di Nagari Pilubang (Mardiyati, et al.,
2022; Damanik & Saragih, 2022; Mirayanti, et al., 2022).

Namun, terdapat perbedaan keluasan materi edukasi yang dapat mempengaruhi
efektivitas penanggulangan stunting dari masing-masing program. Di Surakarta, fokus
pada penyuluhan gizi seimbang menekankan pentingnya pola makan sehat dalam
pencegahan stunting (Mardiyati, et al., 2022), namun kurang menekankan pada aspek
higienitas sehari-hari seperti cuci tangan dan pengolahan makanan yang menjadi fokus di
Nagari Pilubang. Di Pematangsiantar, pendekatannya lebih seimbang antara edukasi gizi
dan higienitas tangan, dengan metode pelaksanaan penyampaian materi dan diskusi,
tidak menyertakan praktik higienitas (Damanik & Saragih, 2022). Sementara itu, di Balj,
program pencegahan stunting mencakup edukasi tentang manajemen pola asuh
(Mirayanti, et al, 2022), memperluas intervensi ke wilayah pengasuhan yang dapat
melengkapi pendekatan higienitas tangan dan makanan yang dilakukan di Nagari
Pilubang.

Perbedaan dalam strategi pelaksanaan juga terlihat. Di Bali, misalnya, selain
penyuluhan, terdapat pendekatan komprehensif dengan memberikan bimbingan
mengenai pola asuh yang tepat (Mirayanti, et al., 2022), yang tidak dilakukan di Nagari
Pilubang. Program di Pematangsiantar menunjukkan sasaran masyarakat umum yang
tinggal di wilayah Puskesmas Raya (Damanik & Saragih, 2022), sedangkan kegiatan di
Surakarta menyasar orang tua balita dan guru Kelompok Bermain dan TK Bintangku
(Mardiyati, et al., 2022), sehingga program di Surakarta dan Nagari Pilubang lebih efektif
karena menargetkan orang tua yang memiliki balita, yang sangat rentan jatuh pada
kondisi stunting.

Dengan demikian, program pembinaan di Nagari Pilubang memberikan hasil positif
dalam peningkatan pengetahuan peserta, terutama dalam aspek higienitas, namun
pembelajaran dari program di wilayah lain menunjukkan pentingnya memperluas
cakupan program dengan menambahkan komponen bimbingan pola asuh untuk
memperkuat dampak pencegahan stunting dalam jangka panjang. Selain itu diperlukan
evaluasi lebih lanjut untuk mengukur dampak langsung terhadap penurunan angka
stunting, baik di Nagari Pilubang maupun di wilayah perbandingan tersebut.
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Kesimpulan

Pembinaan Higienitas Tangan dan Makanan bagi masyarakat, khususnya ibu yang
memiliki bayi dan balita, serta kader Posyandu di Nagari Pilubang terlaksana dengan
sukses. Antusiasme dan partisipasi aktif dari seluruh peserta menunjukkan bahwa
kegiatan pembinaan ini efektif dan menarik bagi mereka. Hasil evaluasi menunjukkan
adanya peningkatan pengetahuan peserta secara signifikan terkait higienitas tangan dan
makanan, yang diharapkan dapat berkontribusi dalam pencegahan stunting di Nagari
Pilubang.

Diharapkan kegiatan serupa dapat terus dilaksanakan dalam upaya pencegahan
stunting di Nagari Pilubang. Selain itu, untuk memperkuat dampak program ini,
disarankan agar dilakukan program pembinaan berkala yang melibatkan pelatihan lebih
lanjut bagi kader Posyandu. Pembinaan berkelanjutan akan membantu kader dalam
memperdalam pengetahuan mereka, sekaligus mempersiapkan mereka untuk menjadi
fasilitator mandiri dalam memberikan penyuluhan kepada masyarakat.

Peran kader Posyandu sangat penting dalam keberlanjutan program ini. Oleh karena
itu, mereka diharapkan dapat secara rutin melakukan penyuluhan berkelanjutan kepada
masyarakat sekitar, termasuk memonitor dan memberikan bimbingan terkait penerapan
praktik higienitas tangan dan makanan dalam kehidupan sehari-hari. Dengan demikian,
pembinaan ini dapat memberikan dampak jangka panjang yang lebih signifikan dalam
upaya pencegahan stunting di masa depan.
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Tim Program Kemitraan Masyarakat (PKM) Departemen Kedokteran Fakultas
Kedokteran Universitas Negeri Padang (FK UNP) Inovasi Kelas Gizi dan Pertumbuhan
mengucapkan terimakasih kepada Pimpinan Perguruan Tinggi dan Kepala Lembaga
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melalui Dana RKAT UNP Tahun Anggaran 2024 dengan nomor kontrak
2186/UN35.15/PM/2024. Ucapan terimakasih juga tertuju kepada Dekan FK UNP, Wali
Nagari Pilubang, Ketua Badan Musyawarah Nagari, Kepala Jorong, Staf Puskesmas dan
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