
LAMPIRAN 

 

Lampiran 1. Informed Consent 

 



Lampiran 2. Kuesioner 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 





 

 

 

 

 



 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 



Lampiran 3. Satuan Acara Penyuluhan 

 

SATUAN ACARA PENYULUHAN I 

Topik  : Pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani untuk cegah 

stunting 

Sub Topik :  

1. Pengertian stunting 

2. Penyebab stunting 

3. Dampak stunting 

Waktu/Jam : 30-60 menit 

Tempat : Taman Posyandu Balita Desa Kedamean Kecamatan Kedamean 

Kabupaten Gresik 

I. Tujuan  :  

A. Tujuan Instruksional Umum (TIU) 

Setelah mengikuti penyuluhan diharapkan peserta dapat 

memahami dan mengerti tentang pencegahan stunting untuk menjaga 

status gizi balita. 

B. Tujuan Instruksional Khusus (TIK) 

Setelah proses penyuluhan, peserta yang menghadiri penyuluhan 

dapat mengerti dan memahami tentang : 

1. Pengertian stunting 

2. Penyebab stunting 

3. Dampak stunting 

II. Materi Penyuluhan : 

1. Pengertian stunting 

2. Penyebab stunting 

3. Dampak stunting 

4. Pencegahan stunting 

Peserta : Ibu yang mempunyai balita usia 6-24 bulan 

Metode : Ceramah 

Media  : Leaflet 



Kegiatan Penyuluhan : 

No. Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Peserta 

1. 5 menit Pembukaan : 

- Membuka/memulai 

kegiatan dengan 

salam 

- Memperkenalkan diri 

- Menjerlaskan maksut 

tujuan dari kegiatan 

- Menjawab salam 

- Mendengarkan 

dengan seksama 

2. 10 menit Pelaksanaan Pre-test Mengerjakan soal pre-

test 

3. 20 menit Pelaksanaan penyuluhan 

: 

- Pembagian leaflet 

- Menjelaskan materi 

tentang : 

1. Pengertian 

stunting 

2. Penyebab 

stunting 

3. Dampak stunting 

Mendengarkan dan 

memperhatikan  

4. 10 menit Penutup : 

- Memberikan 

kesempatan kepada 

peserta untuk 

bertanya jika terdapat 

hal yang kurang jelas 

- Mengulang materi 

yang disampaikan 

secara singkat 

(kesimpulan) 

-  Mengucapkan 

terimakasih dan 

salam 

- Peserta 

memperhatikan dan 

bertanya jika ada 

yang belum jelas 

- Menjawab salam 

 



SATUAN ACARA PENYULUHAN II 

Topik  : Pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani untuk cegah stunting 

Sub Topik :  

1. Pencegahan stunting dengan pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani dalam 

pembuatan MP-ASI 

2. Contoh menu MP-ASI untuk cegah stunting dengan bahan makanan kaya protein 

hewani 

Waktu/Jam : 30-60 menit 

Tempat : Taman Posyandu Balita Desa Kedamean Kecamatan Kedamean Kabupaten 

Gresik 

I. Tujuan  :  

A. Tujuan Instruksional Umum (TIU) 

Setelah mengikuti penyuluhan diharapkan peserta dapat memahami 

dan mengerti tentang pencegahan stunting untuk menjaga status gizi balita. 

B. Tujuan Instruksional Khusus (TIK) 

Setelah proses penyuluhan, peserta yang menghadiri penyuluhan 

dapat mengerti dan memahami tentang : 

1. Pencegahan stunting dengan pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani 

dalam pembuatan MP-ASI 

2. Contoh menu MP-ASI untuk cegah stunting dengan bahan makanan kaya protein 

hewani 

II. Materi Penyuluhan : 

1. Pencegahan stunting dengan pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani 

dalam pembuatan MP-ASI 

2. Contoh menu MP-ASI untuk cegah stunting dengan bahan makanan kaya protein 

hewani 

Peserta : Ibu yang mempunyai balita usia 6-24 bulan 

Metode : Ceramah dan demonstrasi 

Media  : Leaflet 

Kegiatan Penyuluhan : 

No. Waktu Kegiatan Penyuluhan Kegiatan Peserta 

1. 5 menit Pembukaan : - Menjawab salam 



- Membuka/memulai 

kegiatan dengan 

salam 

- Memperkenalkan diri 

- Menjerlaskan maksut 

tujuan dari kegiatan 

- Mendengarkan 

dengan seksama 

2. 30 menit Pelaksanaan penyuluhan : 

- Penguatan materi 

yang telah 

disampaikan pada 

minggu I 

- Pencegahan stunting 

dengan pemanfaatan 

bahan makanan kaya 

protein hewani dalam 

pembuatan MP-ASI 

- Demonstrasi 

memasak menu MP-

ASI untuk cegah 

stunting dengan 

bahan makanan kaya 

protein hewani 

Mendengarkan dan 

memperhatikan  

 

3. 10 menit Penutup : 

- Memberikan 

kesempatan kepada 

peserta untuk bertanya 

jika terdapat hal yang 

kurang jelas 

- Mengulang materi 

yang disampaikan 

secara singkat 

(kesimpulan) 

-  Mengucapkan 

terimakasih dan salam 

- Peserta 

memperhatikan dan 

bertanya jika ada 

yang belum jelas 

- Menjawab salam 

 

MATERI PENYULUHAN 



A. Pengertian Stunting 

Menurut WHO, Stunting merupakan gangguaan pertumbuhan dengan penyebab 

utama kekurangan zat gizi dalam waktu yang lama, dan ditandai dengan anak lebih 

pendek dari seusianya. Stunting adalah keadaan balita yang menunjukkan tinggi atau 

panjang badan berdasarkan umur lebih rendah dari standar yang seharusnya. 

B. Penyebab Stunting 

Mengacu pada “The Copceptual Framework of the Determinants of Child 

Undernutrition”, penyebab langsung masalah gizi pada anak termasuk stunting adalah 

konsumsi makanan dan status infeksi. Sedangkan penyebab tidak langsung meliputi 

ketersediaan dan pola konsumsi rumah tangga, praktek pengasuhan yang tidak baik, 

kebersihan dan sanitasi, pelayanan kesehatan, dan kesehatan lingkungan. Praktek 

pengasuhan yang tidak baik seperti bayi usia 0-6 bulan tidak mendapatkan ASI 

eksklusif, bayi 6-24 bulan tidak menerima MP-ASI yang sesuai, kurang pengetahuan 

tentang kesehatan dan gizi sebelum dan sesudah masa kehamilan.  

C. Dampak Stunting 

Stunting pada anak dapat memberikan dampak jangka pendek yaitu 

terganggunya perkembangan otak, kecerdasan, gangguan pertumbuhan fisik, dan 

gangguan metabolisme dalam tubuh. Sedangkan dampak jangka panjang yang dapat 

ditimbulkan adalah menurunnya kemampuan kognitif dan prestasi belajar, menurunnya 

kekebalan tubuh sehingga mudah sakit, dan risiko tinggi untuk munculnya penyakit tidak 

menular seperti diabetes kegemukan, penyakit jantung, dan pembuluh darah, kanker, 

stroke, dan disabilitas pada usia tua. 

D. Pencegahan Stunting 

Stunting disebabkan oleh faktor multi dimensi. Intervensi paling menentukan 

yaitu dilakukan pada 1000 HPK. Periode 1000 HPK dimulai sejak 270 hari masa 

kehamilan sampai 730 hari (2 tahun) setelah seorang  dilahirkan merupakan masa kritis 

sekaligus masa emas dalam pertumbuhan dan perkembangan anak. Masa 1000 HPK 

sangat penting dalam menentukan kualitas Sumber Daya Manusia (SDM) dan masa 

depan suatu bangsa, karena pada periode inilah terjadi perkembangan otak yang pesat. 

Perkembangan fungsi otak terjadi sejak masa embrio dan pada saat bayi dilahirkan 

sudah terbentuk 25% otak orang dewasa. Setelah anak lahir terjadi perkembangan otak 

yang sangat pesat, sehingga saat anak berusia 2 tahun telah terbentuk 70-80% otak 

orang dewasa. Pada saat anak usia 5 tahun perkembangan otak sudah mencapai 90% 

atau hampir sama dengan otak orang dewasa.  

Kekurangan gizi pada periode 1000 HPK dapat berdampak terhadap gangguan 

perkembangan otak, kecerdasan, gangguan pertumbuhan fisik, gangguan metabolisme 

dalam tubuh dan anak menjadi mudah sakit. Anak yang perkembangan otaknya 



terganggu memiliki jaringan otak yang lebih sedikit sehingga dapat menyebabkan anak 

lama mencerna rangsangan. 

Pada akhirnya kondisi kurang gizi kronis terutama pada masa 1000 HPK 

berperan meningkatkan beban masalah gizi ganda dan penyakit kronis di masa depan. 

Selain itu menghasilkan sumber daya manusia yang kurang mampu bersaing karena 

rendahnya kemampuan kognitif. 

Intervensi untuk pencegahan stunting dilakukan pada 1000 HPK yaitu mulai dari 

ibu hamil (bayi dalam kandungan) sampai berusia 2 tahun.  

1. Pada ibu hamil terjadi peningkatan kebutuhan zat gizi. Hal ini disebabkan karena 

zat gizi dibutuhkan selain untuk ibu sendiri, juga untuk pertumbuhan dan 

perkembangan bayi dalam kandungan. Oleh karena itu, diperlukan zat-zat gizi 

yang cukup, baik jumlah maupun macamnya atau dalam artian ibu hamil harus 

mengonsumsi makanan gizi seimbang.  

2. Saat bayi lahir diharapkan untuk segera melakukan IMD atau InisiasiMenyusui 

Dini. IMD yaitu proses menyusui bayi segera setelah bayi dilahirkan, dimana bayi 

dibiarkanmencari puting susu ibunya sendiri. IMD ini akan sangat membantu 

dalam keberlangsungan pemberian ASI eksklusif. 

3. ASI eksklusif, yaitu pemberian ASI saja sampai bayi berusia 6 bulan. Saat 

menyusui, ibu juga diharuskan untuk mengonsumsi makanan gizi seimbang 

supaya ASI yang dihasilkan dapat berkualitas dan memenuhi kebutuhan gizi 

bayi. 

4. Pemberian MP-ASI tepat saat bayi berusia 6 bulan dan melanjutkan ASI sampai 

usia 2 tahun. MP-ASI adalah makanan dan cairan lainnya selain ASI. Manfaat 

MP-ASI antara lain: 

- Memenuhi kekurangan zat gizi makro dan zat gizi mikro (terutama vitamin A, 

zat besi, dan zinc) pada ASI yang sudah mulai berkurang saat usia 6 bulan. 

- Protein hewani diutamakan dalam pemberian MP-ASI untuk mencegah 

terjadinya anak stunting (pendek). 

- Stimulasi keterampilan gerakan otot rongga mulut karena usia 6-9 bulan 

merupakan periode kritis untuk mengenalkan makanan padat untuk melatih 

keterampilan gerakan otot rongga mulut yang berguna untuk fungsi bicara. 

Apabila keterampilan tersebut tidak dilatih maka akan berisiko gangguan sulit 

makan dan fungsi bicara. 

5. Pola asuh yang baik 

6. Selalu menjaga kebersihan 

Stunting adalah masalah yang terjadi pada pertumbuhan anak. Pada masa awal 

pertumbuhan anak, memenuhi kecukupan asupan protein hewani menjadi hal yang 



penting untuk diperhatikan. Bila dibandingkan dengan protein nabati, kandungan asam 

amino pada protein hewani lebih tinggi. Selain itu, sumber proten hewani juga memiliki 

kandungan mikronutrien yang penting untuk pertumbuhan seperti besi, zinc, selenium, 

kalsium, dan vitamin B12 yang dapat mencegah anak menjadi stunting.   

MP-ASI menjadi langkah penting dalam perkembangan anak setelah usia enam 

bulan. Pemilihan jenis makanan yang tepat pada periode ini dapat memberikan dampak 

besar pada pertumbuhan dan perkembangan anak. Khususnya protein hewani 

berperan utama dalam meningkatkan metabolisme tubuh, mendukung pertumbuhan, 

membantu perbaikan jaringan tubuh serta menstimulasi produksi zat yang diperlukan 

oleh tubuh pada usia pertumbuhan anak. Oleh karena itu, MP-ASI yang kaya protein 

hewani menjadi kunci dalam pencegahan stunting. 

Dalam MP-ASI, protein hewani dapat diperoleh dari sumber makanan seperti 

daging, ikan, telur, dan produk olahan susu. Kandungan asam amino yang lebih lengkap 

pada protein hewani sangat diperlukan untuk mendukung pertumbuhan sel-sel tubuh 

anak. Pemanfaatan bahan makanan yang kaya akan protein hewani dapat diterapkan 

sebagai salah satu alternatif dalam pemecahan masalah gizi terutama stunting. 

Pemanfaatan bahan makanan kaya protein hewani untuk membuat  

Contoh MP-ASI kaya protein hewani : 

1. Usia 6-8 bulan 

Tekstur lumat dan kental, contoh MP-ASI yaitu bubur ayam mentega 

2. Usia 9-11 bulan 

Tekstur nasi tim, contoh MP-ASI yaitu nasi tim ikan lele. 

3. Usia 12-23 bulan 

Tekstur seperti makanan keluarga, contoh MP-ASI yaitu nasi sup bola tahu ayam 
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Lampiran 4. Media Leaflet 

 

 



 

 

Lampiran 5. Dokumentasi Kegiatan Penelitian 

   



  

 

 

 

 

 

 

Lampiran 6. Data Pre Test dan Post Test  

6.1 Data Pre Test dan Post Test Pengetahuan 

No Nama Pre Test Kategori Post Test Kategori 

1 R1 80 BAIK 100 BAIK 

2 R2 70 CUKUP 90 BAIK 

3 R3 80 BAIK 100 BAIK 

4 R4 60 CUKUP 90 BAIK 

5 R5 80 BAIK 90 BAIK 

6 R6 70 CUKUP 90 BAIK 

7 R7 80 BAIK 90 BAIK 



8 R8 80 BAIK 100 BAIK 

9 R9 80 BAIK 100 BAIK 

10 R10 40 KURANG 70 CUKUP 

11 R11 60 CUKUP 80 BAIK 

12 R12 80 BAIK 100 BAIK 

13 R13 80 BAIK 100 BAIK 

14 R14 90 BAIK 100 BAIK 

15 R15 40 KURANG 90 BAIK 

16 R16 70 CUKUP 100 BAIK 

17 R17 50 BAIK 90 BAIK 

18 R18 70 CUKUP 100 BAIK 

19 R19 90 BAIK 100 BAIK 

20 R20 90 BAIK 100 BAIK 

21 R21 90 BAIK 100 BAIK 

22 R22 60 CUKUP 100 BAIK 

23 R23 90 BAIK 100 BAIK 

24 R24 50 KURANG 80 BAIK 

25 R25 80 BAIK 90 BAIK 

26 R26 50 KURANG 90 BAIK 

27 R27 50 KURANG 80 BAIK 

28 R28 50 KURANG 90 BAIK 

29 R29 80 BAIK 100 BAIK 

30 R30 50 KURANG 70 CUKUP 

 

 

 

 

 

 

6.2 Data Pre Test dan Post Test Sikap 

No Nama Pre Test Kategori Post Test Kategori 

1 R1 63 POSITIF 65 POSITIF 

2 R2 41 NEGATIF 65 POSITIF 

3 R3 63 POSITIF 76 POSITIF 

4 R4 56 POSITIF 65 POSITIF 

5 R5 63 POSITIF 43 NEGATIF 

6 R6 41 NEGATIF 43 NEGATIF 

7 R7 48 NEGATIF 43 NEGATIF 

8 R8 56 POSITIF 54 POSITIF 



9 R9 48 NEGATIF 43 NEGATIF 

10 R10 48 NEGATIF 43 NEGATIF 

11 R11 56 POSITIF 32 NEGATIF 

12 R12 48 NEGATIF 54 POSITIF 

13 R13 34 NEGATIF 43 NEGATIF 

14 R14 48 NEGATIF 54 POSITIF 

15 R15 63 POSITIF 54 POSITIF 

16 R16 63 POSITIF 43 NEGATIF 

17 R17 56 POSITIF 43 NEGATIF 

18 R18 19 NEGATIF 43 NEGATIF 

19 R19 48 NEGATIF 54 POSITIF 

20 R20 48 NEGATIF 54 POSITIF 

21 R21 41 NEGATIF 54 POSITIF 

22 R22 48 NEGATIF 43 NEGATIF 

23 R23 48 NEGATIF 43 NEGATIF 

24 R24 48 NEGATIF 54 POSITIF 

25 R25 41 NEGATIF 54 POSITIF 

26 R26 48 NEGATIF 54 POSITIF 

27 R27 41 NEGATIF 32 NEGATIF 

28 R28 56 POSITIF 65 POSITIF 

29 R29 63 POSITIF 43 NEGATIF 

30 R30 56 POSITIF 43 NEGATIF 

 

 

 

 

 

 

6.3 Data Pre Test dan Post Test Keterampilan 

No Nama Pre Test Kategori Post Test Kategori 

1 R1 3 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

2 R2 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

3 R3 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

4 R4 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

5 R5 2 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

6 R6 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

7 R7 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

8 R8 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 



9 R9 1 TIDAK TERAMPIL 1 
TIDAK 

TERAMPIL 

10 R10 1 TIDAK TERAMPIL 1 
TIDAK 

TERAMPIL 

11 R11 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

12 R12 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

13 R13 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

14 R14 1 TIDAK TERAMPIL 1 
TIDAK 

TERAMPIL 

15 R15 1 TIDAK TERAMPIL 3 TERAMPIL 

16 R16 2 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

17 R17 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

18 R18 2 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

19 R19 2 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

20 R20 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

21 R21 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

22 R22 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

23 R23 1 TIDAK TERAMPIL 3 TERAMPIL 

24 R24 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

25 R25 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

26 R26 1 TIDAK TERAMPIL 3 TERAMPIL 

27 R27 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

28 R28 2 TERAMPIL 3 TERAMPIL 

29 R29 1 TIDAK TERAMPIL 2 TERAMPIL 

30 R30 2 TERAMPIL 2 TERAMPIL 

 

 

 

 

 

Lampiran 7. Hasil Output SPSS 

7.1 Distribusi Frekuensi Data Pengetahuan, Sikap, dan Keterampilan Sebelum 

Penyuluhan Gizi dengan Media Leaflet 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7.2 Distribusi Frekuensi Data Pengetahuan, Sikap, dan Keterampilan Sesudah 

Penyuluhan Gizi dengan Media Leaflet 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7.3 Hasil Uji Normalitas Data Pengetahuan, Sikap, dan Keterampilan 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

7.4 Uji Statistik Wilcoxon Data Pengetahuan, Sikap, dan Keterampilan 



 

 

 

 



 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Lampiran 8. Keterangan Layak Etik 



 

 

 

 

 

Lampiran 9. Surat Ijin Penelitian  



 

 

 


