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Abstrak — Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan praktik kader kesehatan dalam
pengukuran antropometri. Metode yang digunakan adalah edukasi dengan menggunakan media Booklet “Pengukuran
Antropometri” yang berisi informasi mengenai bagaimana cara mengukur parameter antropometri dengan baik dan benar.
Buku ini juga dilengkapi gambar yang memuat tata cara pengukuran parameter antropometri. Selain melalui Booklet,
metode ceramah, diskusi, dan praktik langsung juga dilaksanakan saat kegiatan berlangsung. Sasaran kegiatan pengabdian
ini adalah kader kesehatan di Desa Wiyorowetan Kecamatan Ulujami Kabupaten Pemalang. Praktik dilakukan setelah
pemberian edukasi melalui pemaparan dengan media Booklet, setelah itu masing-masing diminta untuk melakukan
penimbangan berat badan, tinggi badan, lingkar lengan atas (LiLA), serta menilai status gizi menggunakan Cakram Gizi
dan Bio Impedance Analyzer (BIA). Hasil kegiatan menunjukkan bahwa sebagian besar kader mengalami peningkatan
pengetahuan terkait pengukuran antropometri. Hal ini dibuktikan dari kemampuan (skill) kader dalam praktik pengukuran

antropometri secara langsung.

Kata kunci — antropometri, booklet, edukasi gizi, kader, kabupaten pemalang.

I. PENDAHULUAN

Masalah gizi ganda dapat dilihat berdasarkan
indikator besarnya presentase gizi kurang,
stunting, dan gemuk di suatu negara. Di Indonesia,
proporsi balita gizi kurang, stunting, gemuk
cenderung mengalami sedikit penurunan dan
peningkatan pada tahun 2018. Berdasarkan hasil
Riset Kesehatan Dasar (2018), diperoleh proporsi
Balita gizi kurang turun 0,1% yaitu dari 13,9%
pada tahun 2013 menjadi 13,8% pada tahun 2018.
Berbeda halnya dengan stunting, proporsi stunting
pada Balita naik dari 19,2% pada tahun 2013
menjadi 19,3% pada tahun 2018. Sedangkan,
proporsi Balita gemuk turun dari 11,9% pada
tahun 2013 menjadi 8% pada tahun 2018 [1]. Hasil
tersebut tentunya perlu menjadi perhatian,
mengingat terdapat indikator kasus yang turun
signifikan bahkan ada yang mengalami
peningkatan meskipun sedikit. Status gizi dapat
diukur menggunakan pengukuran antropometri
[2].

Sebuah penelitian di  Surakarta (2017)
menunjukkan bahwa hasil penimbangan dan
pengukuran antropometri yang dilakukan kader
posyandu tidak senada dengan hasil penimbangan
serentak yang dilakukan oleh petugas kesehatan
[3]. Rendahnya kualitas data antropometri yang
dihasilkan oleh kader disebabkan karena
pengetahuan dan pengalaman kerja kader yang
belum optimal sehingga menyebabkan hasil
pengukuran tidak maksimal. Oleh karena itu,

pemberian  edukasi mengenai  pengukuran
antropometri sangat penting dilakukan, mengingat
jika data yang dihasilkan tidak akurat maka
program gizi maupun kesehatan yang disusun oleh
pemangku kebijakan tidak akan tepat sasaran
sehingga akan menimbulkan kerugian bagi
masyarakat.

II. METODE

Masalah yang ingin diselesaikan dalam
kegiatan ini adalah meningkatkan pengetahuan
kader kesehatan dengan media Booklet (media
baca mengenai pengukuran antropometri) yang
diberikan pada kader kesehatan saat edukasi gizi
berlangsung. Tahap pertama yaitu melakukan
survei pada beberapa desa di Kecamatan Ulujami
yang mempunyai data status gizi kurang paling
tinggi. Setelah itu, Tim pengabdian menemui
koordinator kader di desa setempat untuk
berkoordinasi mengenai agenda dan teknis
kegiatan yang akan dilakukan. Diskusi dengan
Kepala Desa setempat juga dilakukan untuk
memperoleh kesepakatan mengenai tempat dan
tanggal kegiatan. Jumlah kader kesehatan yang
diundang adalah 25 orang. Pelaksanaan kegiatan
juga dihadiri oleh beberapa Perangkat Desa dan
dilakukan di Aula Kantor Kepala Desa
Wiyorowetan Kecamatan Ulujami Kabupaten
Pemalang pada 18 Agustus 2019. Adapun rincian
metode yang digunakan untuk memecahkan
masalah dalam kegiatan ini adalah sebagai berikut :
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A. Metode Ceramah

Metode ini digunakan untuk memberikan
informasi atau penjelasan mengenai definisi,
parameter, dan indeks antropometri pada kader
kesehatan di Desa Wiyorowetan Kecamatan
Uluyjami Kabupaten Pemalang. Media yang
digunakan dalam proses pemberian ceramah
dalam kegiatan ini adalah berupa Booklet
mengenai pengukuran antropometri, slide materi
pada power point, dan cakram gizi. Ceramah
dilakukan secara interaktif antara Tim Pengabdian
dan Kader Kesehatan. Kegiatan ini juga
dilengkapi dengan diskusi dan tanya jawab untuk
klarifikasi mengenai hal-hal yang belum dipahami
dalam proses ceramah.

B. Metode Praktik

Praktik pengukuran antropometri dilakukan
oleh Kader Kesehatan satu persatu. Setiap Kader
diminta untuk mengukur parameter antropometri
kader lain, yang meliputi pengukuran berat badan,
tinggi badan, lingkar lengan atas (LiLA), dan
menilai status gizi menggunakan cakram gizi dan
BIA dengan didampingi oleh Tim Pengabdian
Masyarakat. Penilaian peningkatan pengetahuan
dilakukan melalui hasil kader kesehatan dalam
melakukan pengukuran yang baik dan tepat.

C. Metode Participatory Rural Appraisal (PRA)

Metode ini menekankan pada pendekatan yang
mendorong masyarakat untuk menganalisis
msalah kehidupan secara bersama-sama dengan
tujuan untuk dapat merumuskan perencanaan dan
kebijakan secara nyata. Dalam paradigma ini,
manusia dianggap sebagai inti dari pembangunan
yang dimaksud, sehingga harus mampu dalam
melakukan  analisis masalah yang ada
dilingkungan sekitar, salah satunya adalah dari
aspek kesehatan. Pada metode ini, kader kesehatan
yang datang diminta untuk berdiskusi secara
berkelompok.

Kemudian, Tim Pengabdian Masyarakat akan
memfasilitasi peserta diskusi mengenai topik
permasalahan dan bagaimana memecahkan
masalah tersebut. Kader kesehatan akan di
stimulus dengan kasus atau pertanyaan mengenai
permasalahan gizi di Indonesia, kemudian dari
kasus tersebut, mereka diminta untuk mencari
pokok atau inti permasalahan status gizi tersebut,
serta merumuskan sebuah intervensi atau upaya
dalam memperbaiki masalah tersebut.

I1I. HASIL

Secara garis besar, pengetahuan mengenai
pengukuran antropometri pada kader kesehatan di
Desa  Wiyorowetan  Kecamatan  Uujami
Kabupaten Pemalang meningkat pasca pemberian
edukasi gizi dengan media Booklet dan cakram
gizi. Meskipun tidak dilakukan secara kuantitatif
melalui soal tertulis dalam bentuk pre-test maupun
post-test, akan tetapi dalam pelaksanaan praktik
masing-masing  kader  kesehatan sudah
menunjukkan  adanya  peningkatan  cara
pengukuran antropometri secara benar dan tepat
dibandingkan  saat mencoba  melakukan
pengukuran diawal. Pada sesi awal, Tim
Pengabdian meminta perwakilan kader untuk
berbagi (sharing) mengenai apa yang mercka
ketahui tentang antropometri, dan sebagian besar
kader kesehatan yang hadir belum mengetahui
lebih dalam mengenai hal tersebut. (Lihat Gambar

1.

Gambar 2. Tim Pengabdian memberikan koreksi
mengenai pengukuran LiLA yang dilakukan oleh
Kader Kesehatan

Gambar 2 menunjukkan adanya kegiatan
koreksi yang dilakukan oleh Tim Pengabdian pada
salah satu kader yang sedang melakukan
pengukuran LiLA. Koreksi diberikan karena titik
tengah pengukuran pada LiLA tidak sejajar,
sehingga akan mempengaruhi ukuran LiLA
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menjadi tidak valid. Hal ini juga terhadi pada saat
melakukan pengukuran berat badan awal,
sebagain besar kader tidak mengkondisikan
probandus untuk menanggalkan beberapa atribut
pakaian dan asesoris, seperti jaket, topi, sepatu,
maupun ikat pinggang dan jam tangan sehingga
data berat badan tidak valid. Selain itu, pada saat
pengkuran tinggi badan awal, sebagian kader juga
tidak mengkondisikan probandus untuk berdiri
tegak sehingga data yang dihasilkan juga tidak
valid.

Kondisi tersebut merupakan sebuah gambaran
fenomena pengukuran antropometri di lapangan,
dimana kader biasanya melakukan pengukuran
antropometri saat kegiatan posyandu. Jika data
yang dihasilkan tidak valid, maka akan terjadi
kesalahan interpretasi data pada suatu wilayah,
sehingga terkadang, program kesehatan yang
dicanangkan tidak tepat sasaran. Akan tetapi, pada
saat pengukuran akhir, yaitu pasca diberikan
edukasi gizi, sebagian kader kesehatan yang hadir
sudah mampu melakukan pengukuran
antropometri dengan benar, dan hal ini diharapkan
mampu diterapkan pada saat pelaksaan Posyandu
di wilayah tersebut.

| B

Gambar 3. Pengukuran Tinggi Badan secara tepat oleh
Kader Pasca Pemberian Edukasi Gizi

Pasca pemberian edukasi gizi menggunakan
Booklet, sebagian besar kader menunjukkan
adanya peningkatan pengetahuan dalam hal
pengukuran antropometri, salah satunya adalah
tinggi badan. Kader sudah dapat memposisikan
probandus dalam keadaan tegak dengan posisi
badan menempel pada tembok. Kondisi ini sangat
berbeda pada saat pengukuran awal, dimana posisi
probandus cukup diabaikan pada saat pengukuran.
Sehingga hal ini merupakan salah satu bukti dan
gambaran bahwa edukasi gizi menggunakan
media Booklet efektif untuk dilakukan.

Gambar 4. Penyerahan Booklet “Pengukuran
Antropometri” secara simbolis pada salah satu Kader

IV. PEMBAHASAN

Indikator status gizi yang sering digunakan
dalam pemantauan masalah gizi adalah melalui
indeks antropometri, antara lain berat badan
menurut umur (BB/U), tinggi badan menurut
umur (TB/U), dan berat badan menurut tinggi
badan (BB/TB). Antropometri secara umum dapat
diartikan sebagai ukuran tubuh manusia, sehingga
jika ditinjau dari sudut pandang gizi, pengukuran
antropometri meliputi dimensi tubuh dan
komposisi tubuh dari berbagai tingkat umur [2].
Penghitungan  indeks  antropometri  diatas
membutuhkan pengukuran parameter
antropometri, seperti berat badan dan tinggi badan
dimana pengukuran tersebut biasanya dilakukan
oleh kader saat kegiatan Posyandu [4]. Beberapa
kasus menunjukkan bahwa presentase masalah
gizi hasil penimbangan serentak yang dilakukan
setiap 6 bulan sekali oleh Petugas Survei Khusus
dari Kemenkes menunjukkan hasil yang berbeda
dengan hasil penimbangan dari Kader Posyandu,
sehingga hal ini menjadi perhatian khusus.

Informasi dapat mempercepat seseorang dalam
mendapatkan pengetahuan baru, semakin banyak
informasi yang didapatkan maka semakin banyak
pula pengetahuan yang dapat diperoleh [5]. Dalam
kegiatan ini, kader kesehatan diberi informasi
melalui edukasi gizi mengenai pengukuran
antropometri, dan luaran yang dihasilkan yaitu
berupa adanya peningkatan pengetahuan kader
kesehatan mengenai pengukuran antropometri.
Dari  adanya  peningkatan  pengetahuan,
diharapkan  nantinya  dapat  memberikan
berdampak pula pada perubahan sikap dan
perilaku. Menurut Notoatmodjo (2014) sikap
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adalah kecenderungan berpikir, berpersepsi dan
bertindak [6]. Dalam menentukan sikap yang utuh
tersebut, pengetahuan, pikiran, keyakinan dan
emosi memegang peranan penting. Pengalaman
pribadi, kebudayaan, orang yang dianggap penting,
media massa, institusi atau lembaga pendidikan
agama dan faktor emosi dalam diri individu
merupakan faktor-faktor yang mempengaruhi
terbentuknya sikap [7]. Media adalah segala alat
fisik yang dapat menyajikan pesan. Dalam
kegiatan ini, media yang digunakan adalah
Booklet dan cakram gizi. Pada pelaksanaannya,
kedua media ini efektif digunakan sebagai alat
bantu (tools) dalam mendukung kegiatan
penyuluhan yang digunakan.

V. SIMPULAN

Data merupakan indikator yang digunakan
dalam menganalisis suatu masalah, tidak
terkecuali dalam aspek antropometri. Oleh karena
itu, pengukuran antropometri yang baik akan
menghasilkan kualitas data antropometri yang
baik. Pemberian edukasi gizi menggunakan
metode ceramah dan diskusi dengan media
Booklet, serta tersedianya sarana alat pendukung
pengukuran  antropometri  efektif  dalam
meningkatkan pengetahuan kader kesehatan
mengenai validitas pengukuran antropometri di

Desa  Wiyorowetan = Kecamatan  Ulujami
Kabupaten Pemalang.
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