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Nutritional problems among children remain a major public health challenge, 

especially in areas with limited access to nutritional information. This 

community service activity aimed to conduct early detection of nutritional issues 

in children aged 0-5 years in Kasemen Village through nutritional status 

screening based on body weight and height. The methods included measuring 

body weight and height, classifying nutritional status using WHO standards, and 

providing parental education. A total of 105 children were screened, with most 

having normal nutritional status (75.2%), while cases of stunting (14.3%), 

wasting (19%), and overnutrition (5.8%) were still found. This activity showed 

that simple screening and community-based nutrition education can be effective 

strategies for detecting and preventing child malnutrition. These findings 

highlight the importance of sustainable, family-based nutritional interventions 

at the community level. 
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Masalah gizi pada anak masih menjadi tantangan kesehatan masyarakat yang 

penting, terutama di daerah dengan akses terbatas terhadap informasi gizi. 

Kegiatan pengabdian ini bertujuan melakukan deteksi dini masalah gizi pada 

anak usia 0-5 tahun di Desa Kasemen melalui skrining status gizi berbasis berat 

badan dan panjang badan Metode meliputi pengukuran berat dan tinggi badan, 

klasifikasi status gizi berdasarkan standar WHO, serta edukasi kepada orang 

tua. Sebanyak 105 anak dilakukan skrining, dengan hasil mayoritas memiliki 

status gizi normal (75,2%), namun masih ditemukan kasus stunting (14,3%), 

wasting (19%), dan kelebihan gizi (5,8%). Kegiatan ini menunjukkan bahwa 

skrining sederhana dan edukasi gizi berbasis komunitas dapat menjadi strategi 

efektif dalam deteksi dan pencegahan masalah gizi anak. Temuan ini 

menekankan pentingnya intervensi gizi yang berkelanjutan dan berbasis 

keluarga di tingkat komunitas. 
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PENDAHULUAN  

Kesehatan dan status gizi anak merupakan faktor kunci dalam pembangunan sumber daya 

manusia yang produktif dan berdaya saing. Gangguan gizi pada anak, baik dalam bentuk 

kekurangan maupun kelebihan gizi, berdampak signifikan terhadap pertumbuhan fisik, 

perkembangan otak, serta kapasitas belajar dan sosial anak. UNICEF mencatat bahwa di 

Indonesia sekitar 30,8 % anak mengalami stunting, 10,2 % wasting, dan 20 % kelebihan berat 

badan, menandai adanya beban gizi ganda yang serius (UNICEF, 2019). 
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Temuan tersebut diperkuat oleh data Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) 2022, yang 

melaporkan prevalensi stunting nasional sebesar 21,6 %, wasting 7,7 %, dan gizi lebih 3,5 % 

(Kementerian Kesehatan RI, 2022). Kondisi di Provinsi Banten menunjukkan prevalensi 

stunting yang masih tinggi, yakni mencapai 24,5 % berdasarkan Survei Kesehatan Indonesia 

(SKI) 2023 (Badan Kebijakan Pembangunan Kesehatan, 2023). Angka ini menunjukkan bahwa 

upaya penanganan masalah gizi di tingkat lokal masih memerlukan perhatian serius dan 

intervensi yang lebih terarah. 

Masalah gizi pada anak mencakup lebih dari sekadar ketidakseimbangan asupan makanan. 

Aulia (2022) menegaskan bahwa determinan status gizi anak dipengaruhi oleh perilaku 

konsumsi, pengetahuan orang tua, serta akses terhadap pelayanan kesehatan dan informasi. 

Studi oleh Febriawati et al. (2023) juga menunjukkan bahwa status gizi memiliki hubungan 

yang erat dengan aspek perkembangan anak, menegaskan pentingnya deteksi dini dan 

pemantauan pertumbuhan secara berkala. Dalam konteks Banten, Dewi dan Fuad (2022) 

merekomendasikan pendekatan segmentasi populasi dan edukasi berbasis lokal melalui strategi 

segmenting, targeting, dan positioning (STP) sebagai cara untuk meningkatkan efektivitas 

program penurunan stunting. Melalui edukasi diharapkan, pengetahuan gizi yang baik 

berkontribusi signifikan terhadap status gizi dan risiko kesehatan anak (Hermawati et al., 

2025). 

Sebagai kontribusi terhadap upaya tersebut, Fakultas Kedokteran dan Ilmu Kesehatan 

Universitas Sultan Ageng Tirtayasa (FKIK UNTIRTA) menginisiasi kegiatan pengabdian 

masyarakat yang berfokus pada skrining status gizi anak berbasis Indeks Massa Tubuh (BMI) 

dan edukasi gizi kepada orang tua di wilayah Desa Kasemen, Kota Serang. BMI merupakan 

metode sederhana namun efektif untuk mendeteksi dini risiko gizi kurang maupun lebih 

(UNICEF Indonesia, 2022.). Kegiatan ini juga bertujuan memperkuat kolaborasi antara 

akademisi, tenaga kesehatan, dan masyarakat dalam menciptakan lingkungan yang mendukung 

tumbuh kembang anak secara optimal dan berkelanjutan. Selain itu, pelaksanaan kegiatan ini 

diharapkan memberikan manfaat nyata berupa meningkatnya pengetahuan gizi orang tua, 

terbangunnya kesadaran masyarakat tentang pentingnya pemantauan status gizi, serta 

tersedianya data awal yang dapat mendukung program intervensi gizi di tingkat desa sehingga 

keberlanjutan perbaikan gizi anak dapat lebih terjamin. 

METODE 

Kegiatan pengabdian ini bertujuan melakukan deteksi dini masalah gizi pada anak usia 0-

5 tahun di Desa Kasemen melalui skrining status gizi berbasis berat badan dan panjang badan 

menggunakan kurva BB/U, TB/U dan BB/TB. Data kuantitatif diukur menggunakan WHO 

Child Growth Standard dan mengacu pada Permenkes RI No. 2 Tahun 2020. Metode yang 

digunakan bersifat praktis dan berbasis komunitas, dengan data objektif yang mudah dianalisis. 

Kegiatan ini dilaksanakan melalui tahapan sistematis guna memastikan validitas data dan 

efektivitas pelaksanaan program. Tahap persiapan awal meliputi koordinasi dengan aparat desa 

dan kader kesehatan setempat untuk menetapkan kriteria sasaran serta menyusun prosedur 

teknis pelaksanaan kegiatan. Tahap pelaksanaan dimulai dari proses pendaftaran dan pendataan 

identitas peserta yang difasilitasi oleh kader kesehatan dan didampingi oleh orang tua guna 

menjamin keakuratan informasi dasar. Selanjutnya dilakukan pengukuran antropometri 

sebagai indikator status gizi anak, yang mencakup pengukuran berat badan menggunakan 

timbangan digital dengan tingkat akurasi 0,1 kg serta pengukuran tinggi badan menggunakan 

alat microtoise dengan akurasi 0,1 cm. Seluruh rangkaian kegiatan ini dirancang untuk 

menghasilkan data kuantitatif yang andal dalam mendukung analisis status gizi dan 

perencanaan intervensi berbasis bukti. Penyampaian hasil dan edukasi kepada orang tua 

mengenai status gizi dan pentingnya pemantauan pertumbuhan. 
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Alat ukur yang digunakan meliputi timbangan digital, microtoise, dan formulir pencatatan 

hasil. Standar klasifikasi menggunakan kurva pertumbuhan WHO. Evaluasi kualitatif 

dilakukan melalui wawancara singkat dan observasi untuk menilai pemahaman orang tua 

terhadap pola makan dan kesehatan anak. 

HASIL  

Penilaian status gizi pada 105 anak balita di Desa Kasemen dilakukan menggunakan tiga 

indikator antropometri, yaitu berat badan menurut umur (BB/U), tinggi badan menurut umur 

(TB/U), dan berat badan menurut tinggi badan (BB/TB). Pengukuran ini mengacu pada standar 

pertumbuhan WHO serta Peraturan Menteri Kesehatan RI No. 2 Tahun 2020 tentang Standar 

Antropometri Anak. Hasil pengukuran disajikan dalam bentuk distribusi kategori status gizi 

dengan jumlah dan persentase, serta dibandingkan dengan target maupun data prevalensi 

nasional sebagai dasar untuk analisis lebih lanjut.  

Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilakukan di Desa Kasemen melibatkan penilaian 

status gizi terhadap 105 anak balita berdasarkan tiga indikator antropometri: Berat Badan 

menurut umur (BB/U), tinggi badan menurut umur (TB/U), dan berat badan menurut tinggi 

badan (BB/TB), dengan acuan standar WHO dan Permenkes RI No. 2 Tahun 2020. Hasil 

pengukuran status gizi dapat dilihat pada tabel. 

 
Tabel 1. Status Gizi Berdasarkan BB/U 

 

Kategori status gizi Jumlah anak 

(n)   

Persentase  

(%) 

Sangat kurang  1 0,95 

Berat badan kurang  13 12,38 

Berat badan normal 90 85,7 

Risiko Berat badan lebih 1 0,95 

Total 105 100 

 

Bedasarkan data pada Tabel 1, mayoritas anak (85,7%) memiliki status gizi normal. 

Sebanyak 13 anak (12,38%) mengalami berat badan kurang, 1 anak (0,95%) sangat kurang, 

dan 1 anak (0,95%) berisiko berat badan lebih 

 
Tabel 2. Status Gizi Berdasarkan TB/U 

 

Kategori status gizi Jumlah anak 

(n ) 

Persentase 

(%) 

Sangat pendek (severely stunted) 5 4,8 

Pendek (stunted) 10 9,5 

Normal  88 83,8 

Tinggi 2 1,9 

Total 105 100 

Tabel 2 menunjukkan sebanyak 88 anak (83,8%) memiliki status gizi normal berdasarkan 

indikator tinggi badan menurut umur (TB/U), sementara 10 anak (9,5%) tergolong pendek dan 

5 anak (4,8%) sangat pendek, yang menunjukkan prevalensi stunting sebesar 14,3% dalam 

kelompok. 
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Tabel 2. Status Gizi Berdasarkan BB/TB 

 

Kategori status gizi Jumlah anak 

(n ) 

Persentase 

(%) 

Gizi buruk (severely wasted) 6 5,7 

Gizi kurang (wasted) 14 13,3 

Gizi baik (normal) 79 75,2 

Risiko gizi lebih (possible risk of 

overweight) 

2 1,9 

Gizi lebih (overweight) 3 2,9 

Obesitas (obese) 1 1,0 

Total 105 100 
 

Pada Tabel 3, sebagian besar anak (75,2%) dalam studi ini memiliki status gizi baik 

berdasarkan indikator berat badan menurut tinggi badan (BB/TB), yang mencerminkan 

pertumbuhan proporsional. Namun, terdapat 14 anak (13,3%) dengan gizi kurang dan 6 anak 

(5,7%) tergolong gizi buruk (severely wasted), sebanyak 6 anak (5,7%) mengalami kelebihan 

gizi, termasuk 1 anak (1,0%) yang mengalami obesitas. 

 

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat di Desa Kasemen mencakup proses skrining 

status gizi balita yang dilakukan secara langsung oleh tim. Kegiatan ini melibatkan pengukuran 

antropometri seperti berat badan, tinggi badan, serta wawancara singkat dengan orang tua 

terkait pola makan anak. Dokumentasi kegiatan ditampilkan pada Gambar 1. 

 

Gambar 1. Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat skrining status gizi anak 

PEMBAHASAN 

Mayoritas anak dalam data ini (85,7%) memiliki status gizi normal, menunjukkan pola 

distribusi gizi yang cukup ideal. Namun, sekitar 19% anak memiliki berat badan kurang 

(12,38%) dan 1 anak (0,95%) sangat kurang. Hal tersebut menandakan tantangan permasalahan 
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gizi yang signifikan. Prevalensi ini sejalan dengan tren nasional: Analisis Riskesdas 2022 

menunjukkan angka kekurangan gizi anak balita Indonesia masih berada di kisaran 17,1%–

18% (Aprilia et al., 2025). Faktor-faktor penyebab utama meliputi praktik menyusui dan MP-

ASI yang kurang optimal, kondisi sanitasi yang buruk, dan rendahnya pengetahuan orang tua 

tentang gizi dasar (Renaldy & Ernawati, 2025). Kurangnya pengetahuan ibu dan dukungan 

sosial juga dapat berpengaruh terhadap kegagalan menyusui eksklusif, yang berdampak pada 

status gizi anak (Hermawati et al., 2025).  

Sementara itu, terdapat indikasi awal dari masalah gizi lebih, yakni 1 anak berisiko 

overweight (0,95%). Meskipun proporsinya masih kecil, hal ini mencerminkan pola gizi ganda 

atau double burden of malnutrition yang semakin banyak dilaporkan di Indonesia. Hasil ini 

sejalan dengan Data Riskesdas 2018 mencatat prevalensi obesitas pada balita di Provinsi 

Banten sebesar 3.9%. Studi nasional mencatat bahwa prevalensi overweight dan obesitas pada 

anak usia sekolah mencapai 15–20%, meningkat tajam dalam dua dekade terakhir (Oktaviani 

et al., 2023). Oleh karena itu, data ini mengindikasikan pentingnya intervensi gizi tidak hanya 

untuk mengatasi kekurangan gizi, tetapi juga untuk mencegah tren obesitas sejak dini melalui 

edukasi gizi seimbang, promosi aktivitas fisik, serta pemantauan pertumbuhan secara berkala 

di komunitas. 

Sebanyak 88 anak (83,8%) memiliki status gizi normal berdasarkan indikator tinggi 

badan menurut umur (TB/U), sementara 10 anak (9,5%) tergolong pendek dan 5 anak (4,8%) 

sangat pendek, yang menunjukkan prevalensi stunting sebesar 14,3% dalam kelompok ini. 

Persentase ini masih berada sedikit di atas target nasional Indonesia, yaitu 14% pada tahun 

2024 sebagaimana ditetapkan dalam RPJMN 2020–2024 (Andrestian et al., 2025). Stunting 

merupakan masalah gizi kronis yang disebabkan oleh asupan nutrisi yang tidak adekuat dalam 

waktu lama, terutama pada periode 1000 hari pertama kehidupan. Selain berdampak pada 

pertumbuhan fisik, anak dengan stunting juga mengalami penurunan imunitas dan lebih rentan 

terhadap infeksi, termasuk gangguan pada jaringan lunak mulut seperti ulkus dan kandidiasis 

(Dewi et al., 2025). 

Penelitian menunjukkan bahwa perilaku ibu sangat memengaruhi status gizi anak. 

Anak-anak dari ibu yang memiliki tingkat pengetahuan, sikap, dan tindakan rendah terkait 

kesehatan dan gizi memiliki risiko stunting yang jauh lebih tinggi, dengan odds ratio mencapai 

4,8 kali lipat pada kelompok ibu berpengetahuan rendah (Riskiah et al., 2025). Oleh karena itu, 

strategi pencegahan stunting harus mencakup intervensi berbasis keluarga yang menekankan 

edukasi gizi, peningkatan pola asuh, serta pemantauan pertumbuhan anak secara berkala. 

Deteksi dini dan edukasi yang tepat kepada orang tua dapat menjadi kunci dalam menekan 

prevalensi stunting dan memutus dampak jangka panjangnya terhadap perkembangan anak. 

Sebagian besar anak (75,2%) dalam studi ini memiliki status gizi baik berdasarkan 

indikator berat badan menurut tinggi badan (BB/TB), yang mencerminkan pertumbuhan 

proporsional. Namun, terdapat 14 anak (13,3%) dengan gizi kurang dan 6 anak (5,7%) 

tergolong gizi buruk (severely wasted), menunjukkan adanya masalah gizi akut. Kondisi 

wasting ini sering kali disebabkan oleh infeksi berulang, asupan makanan yang tidak memadai, 

serta rendahnya kesadaran gizi di kalangan orang tua (Nakabuusu, et al , 2025). Penelitian 

terbaru di Indonesia menunjukkan bahwa peningkatan pengetahuan ibu tentang gizi seimbang 

dapat menurunkan angka wasting secara signifikan, seperti yang dibuktikan dengan penurunan 

kasus wasting pada balita setelah intervensi edukatif berbasis komunitas (Panjaitan et al., 

2024).  

Di sisi lain, sebanyak 6 anak (5,7%) mengalami kelebihan gizi, termasuk 1 anak (1,0%) 

yang mengalami obesitas. Masalah kelebihan gizi ini merupakan bagian dari fenomena triple 

burden of malnutrition di Indonesia, yakni adanya beban gizi ganda: kekurangan dan kelebihan. 

Penelitian menunjukkan bahwa obesitas pada anak usia dini berkaitan dengan pola makan 

tinggi gula dan lemak serta kurangnya aktivitas fisik. Ketidakseimbangan ini semakin 
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diperparah oleh minimnya pemahaman keluarga tentang pola konsumsi sehat (Ally & 

Mwinuka, 2024,). Dengan demikian, intervensi yang menyasar kedua sisi spektrum 

malnutrisi—baik kekurangan maupun kelebihan gizi—menjadi sangat penting, termasuk 

dengan edukasi berbasis rumah tangga dan pemantauan gizi berkala. 

KESIMPULAN  

Kegiatan pengabdian masyarakat di Desa Kasemen yang berfokus pada skrining status gizi 

anak berhasil memberikan gambaran awal kondisi gizi anak usia 0–5 tahun, dengan mayoritas 

menunjukkan status gizi normal namun masih ditemukan kasus kekurangan dan kelebihan gizi. 

Temuan ini menegaskan pentingnya skrining gizi rutin di tingkat komunitas untuk deteksi dini 

masalah gizi sekaligus meningkatkan kesadaran orang tua tentang pentingnya pertumbuhan 

dan pola makan anak. Hasil kegiatan ini dapat menjadi dasar intervensi lanjutan seperti edukasi 

gizi, pemantauan di posyandu, serta rujukan ke layanan kesehatan. Dukungan berkelanjutan 

dari tenaga kesehatan, kader, dan masyarakat sangat diperlukan untuk memperbaiki dan 

mempertahankan status gizi anak secara menyeluruh. 
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