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ABSTRAK

Pendahuluan permasalahan gizi diindonesia hingga saat ini masih tinggi. Keluarga Sadar Gizi (KADARZI)
merupakan program pemerintah yang diterapkan untuk mengatasi masalah gizi. Keluarga diharapkan dapat
secara mandiri mewujudkan keadaan gizi baik untuk meningkatkan kesehatan ibu dan anak

Tujuan melakukan kemitraan dengan Kader ‘Aisyiyah desa Kawungcarang meningkatkan status gizi ibu dan
balita.

Pelaksanaan Kegiatan pemecahan masalah menggunakan metode: tahap pertama, memberikan pengetahuan
dan pemahaman dengan metode ceramah/tanyajawab menggunakan LCD proyektor, PPT dan leaflet; tahap
kedua, mengubah sikap kader ‘Aisyiyah mengenai KADARZI, menggunakan metode FGD (focus group
discussion); tahap ketiga, melakukan praktek/simulasi dengan melatih melakukan pengukuran status gizi.

Hasil adanya peningkatan pengetahuan dan ketrampilan pada kader “aisyiyah desa Kawungcarang tentang
KADARZI.

Kesimpulan KADARZI merupakan keluarga yang semua anggota keluarganya mampu mengenal, mencegah
dan mengatasi masalah kesehatan dan gizi bagi setiap anggota keluarganya. Penilaian status gizi untuk orang
dewasa dilakukan dengan pengukuran IMT sedangkan pada bayi dan anak balita menggunakan KMS. Adanya
penyuluhan meningkatkan pengetahuan kader yang diharapkan mampu meningkatkan partisipasi aktif dalam
melakukan pemantauan kesehatan keluarga terkait permasalahan gizi guna meningkatkan kesehatan ibu dan
balita.

Kata Kunci : kemitraan, wanita usia reproduksi, KADARZI

ABSTRACT

Introduction : Indonesia have higger problem in nutritional status. Keluarga Sadar Gizi (KADSARZI) is a
goverment program that is implemented to address nutrition problems. Families are expected to be able to
independently realize the state of good nutrition to improve healthy in mother and child

Purpose : To do conduct partnerships with Cadres ‘Aisyiyah in Kawungcarang village and improving
nutritional status of mothers and toddlers.

Implementation of problem solving activities methods: the first stage, providing knowledge and understanding
with the lecture/question and answer method used LCD projectors, PPT and leaflets. The second stage,
changing the attitude of cadres ‘Aisyiyah regard KADARZI, using the FGD (focus group discussion) method;
the third stage, conducting practice/simulation by training measure of nutritional status.

Result : Increasing knowledge and skill of kader ‘Aisyiyah about KADARZI

Conclusion : KADARZI is a program where all family members are able to recognize, prevent and overcome
health and nutrition problems for each family member. Assessment of nutritional status for adults is done by
measuring BMI while infants and toddlers use KMS (Kartu Menuju Sehat). Counseling increases cadre
knowledge which is expected to be able to increase active participation in monitoring family health related to
nutrition issues in order to improve the health of mothers and toddlers.

Keywords: partnership, women of reproductive age, KADARZI

PENDAHULUAN

Permasalahan gizi diindonesia hingga saat ini masih tinggi. Penyebab utamanya adalah masih
rendahnya kesadaran masyarakat terhadap upaya perbaikan gizi. Periode 2 tahun pertama kehidupan
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merupakan masa kritis karena pada masa ini terjadi pertumbuhan dan perkembangan yang sangat
pesat. Adanya gangguan gizi pada masa ini bersifat permanen dan tidak dapat dipulihkan meski
kebutuhan gizi dapat dipenuhi pada periode kehidupan selanjutnya.. Didukung dengan data yang
menyebutkan bahwa jumlah wanita usia subur menderita KEK masih tinggi. Jika terjadi kehamilan
akan meningkatkan resiko melahirkan BBLR Sedangkan BBLR merupakan salah satu penyebab
utama tingginya angka gizi kurang dan kematian balita. Keluarga Sadar Gizi (KADARZI) merupakan
program pemerintah yang diterapkan untuk mengatasi masalah gizi. Keluarga diharapkan dapat secara
mandiri mewujudkan keadaan gizi baik untuk meningkatkan kesehatan.

Tujuan pengabdian pada masyarakat: a) Membantu upaya meningkatkan status gizi ibu dan
anak; b) Meningkatkan pengetahuan tentang KADARZI dan Gizi seimbang; c) Meningkatkan
ketrampilan dalam melakukan deteksi dini adanya masalah gizi dengan melakukan penilaian status
gizi.

METODE

Metode yang digunakan dalam kegiatan ini meliputi beberapa tahap: tahap pertama,
memberikan pengetahuan dan pemahaman dengan metode ceramah/tanyajawab menggunakan media
pembelajaran yang digunakan meliputi LCD proyektor, PPT dan leaflet; tahap kedua, mengubah sikap
kader ‘Aisyiyah mengenai KADARZI, menggunakan metode FGD (focus group discussion); tahap
ketiga, melakukan praktek/simulasi dengan melatih melakukan pengukuran status gizi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Untuk memudahkan pembahasan mengenai hasil yang dicapai dalam kegiatan ini maka
pembahasan akan dilakukan berdasarkan tahapan yang dilakukan.
1. Sosialisasi Materi
Materi yang disosialisasikan meliputi: a) Bagaimana menjadi keluarga sadar gizi; b)
Bagaimana mengatur menu Gizi seimbang; ¢) Bagaimana melakukan penilaian status gizi
Selama pemberian materi berlangsung, peserta aktif berpartisipasi dan bertanya hal-hal
yang tidak dipahami.
2. Pelatihan KADARZI
a. Hasil pre test dan post test peserta:

HASIL PRE-POST TEST
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Gambar. 1 Hasil pre-post test
Berdasarkan gambar 1 dapat diketahui bahwa pemahaman awal peserta sebagian besar cukup,
nilai antara rentang 46 — 80. Hal tersebut disebabkan karena sosialisasi gizi seimbang dan kadarzi
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kurang memadai. Namun, setelah diberikan penjelasan melalui pemaparan materi, pengetahuan
peserta (aspek kognitif) meningkat, nilai peserta antara rentang 66 — 100.

Tahap afektif dilakukan dengan cara diskusi kelompok membentuk FGD (Focus Group
Discusion) peserta dibagi menjadi tiga kelompok masing-masing 9 peserta dipandu oleh tiga
pembicara.

Setelah tahap afektif dilanjutkan tahap psikomotor dalam kelompok kecil dilakukan dengan
simulasi penilaian status gizi pada ibu hamil maupun pada balita. Cara pengukuran IMT duntuk
mengetahui status gizi terlampir. Evaluasi psikomotor peserta masih belum percaya diri untuk
melakukan penilaian status gizi. Tidak semua peserta mau mencoba untuk melakukan penilaian IMT.

KESIMPULAN

KADARZI merupakan keluarga yang semua anggota keluarganya mampu mengenal,
mencegah dan mengatasi masalah kesehatan dan gizi bagi setiap anggota keluarganya. Pemenuhan
gizi seimbang bagi keluarga sangat penting tidak hanya dilihat dari keanekaragaman pangan tetapi
juga berdasarkan jumlah sesuai proporsi kebutuhan tubuh. Penilaian status gizi untuk orang dewasa
dilakukan dengan pengukuran IMT sedangkan pada bayi dan anak balita menggunakan KMS. Adanya
penyuluhan menigkatkan pengetahuan kader yang diharapkan mampu meningkatkan partisipasi aktif
dalam melakukan pemantauan kesehatan keluarga terkait permasalahan gizi guna meningkatkan
kesehatan ibu dan balita.
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