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ABSTRAK

Mengembangkan alat ukur yang sederhana dan memiliki presisi yang tinggi sudah menjadi kebutuhan di tingkat masyarakat
mengingat saat ini indikator tinggi badan menurut umur (TB/U) menjadi indikator utama dalam menilai status stunting.
Ketrampilan kader posyandu mengukur panjang badan anak perlu dilatih. Tujuan meningkatkan keterampilan kader mengukur
panjang badan anak dan menentukan status gizi. Lokasi pengabdian kepada masyarakat adalah desa Jangga Toruan, Kecamatan
Lumban Julu, Tobasa. Posyandu di Desa tidak memiliki alat ukur panjang badan yang standar dan masih menggunakan meteran
kain untuk mengukur tinggi dan panjang badan balita. Sebanyak 20 kader posyandu dari desa Jangga Toruan dilatih cara
mengukur panjang badan menggunakan papan alas ukur, membaca hasil ukur dan menentukan status gizi serta mencatat hasil
pada buku laporan untuk menilai perubahan keterampilan dilakukan observasi untuk menilai 10 item keterampilan kader.
Sebelum pelatihan, sebagian besar kader tidak terampil melakukan tahapan pengukuran dan setelah pelatihan, kader menjadi
terampil. Luaran kegiatan ari kegiatan pengabdian masyarakat adalah tersedianya papan alas ukur panjang badan portable dan
komunikatif dan dilengkapi dengan buku panduan. Dari 10 item tahapan pengukuran panjang badan yang disajikan dalam form
observasi, 8 item diantaranya kader sudah terampil melakukannya. Dua item yang kurang terampil adalah melaporkan status
gizi dan menghitung prevalensi stunting.

Kata kunci — kader Posyandu, panjang badan, keterampilan, balita

ABSTRACT

Developing a measuring tool that is simple and has high precision has become a need at the community level
considering that currently the height-for-age indicator is the main indicator in assessing stunting status. Posyandu
cadres' skills in measuring children's body length need to be trained. The aim is to improve cadres' skills in
measuring children's body lengthand determine nutritional status.The location of community service is Jangga
Toruan village, Lumban Julu District, Tobasa. Posyandu in the village does not have standard body length
measuring instruments and still uses cloth meters to measure the height and body length of toddlers. A total of 20
posyandu cadres from Jangga Toruan village were trained how to measure body length using a measuring board,
read measurement results and determine nutritional status and record the results in a report book to assess changes
in skills. Observations were carried out to assess 10 points of caders’ skill. Before the training, most of the cadres
were not skilled in carrying out the measurement stages and after the training, the cadres became skilled. The output
of this community service activities is the availability of a portable and communicative body length measuring board
equipped with a guide book.Of the 10 items for measuring body length which were presented in the observation
form 8 items were able to do by caders. The two items that cader had less skilled are reporting nutritional status
and calculating the prevalence of stunting.
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1. Pendahuluan

Prevalensi stunting di negara sedang
berkembang seperti Nigeria, Pakistan,
Bangladesh  masih  tinggi  termasuk
Indonesia memiliki prevalensi stunting
tinggi sejak dari tahun 2007 hingga 2018
masih tinggi yaitu 30-37%(RI,
2010)(Riskesdas, 2018). Hasil survei status
gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021
prevalensi stunting di Indonesia menurun
dari 27,6 % tahun 2020 menjadi 24,4%
tahun 2021 dan 14% tahun 2024(SSGl,
2021)(Kemenkes, 2023). Morley seorang
ahli gizi masyarakat mengatakan bahwa
memantau pertumbuhan balita secara rutin
sangat penting karena kegiatan ini akan
dapat mengetahui permasalahan
pertumbuhan anak sejak dini sehingga
pencegahan dapat dilakukan lebih awal.
Kemudian Gibson juga pakar bidang
penilaian status gizi menegaskan bahwa
melakukan  pengukuran  anthropometri
seperti menimbang berat badan dan
mengukur tinggi badan merupakan cara
yang efektif untuk mendeteksi
kecendrungan status gizi
seseorang(Rosalind S. Gibson, 2005).
Mengembangkan alat ukur yang sederhana
dan memiliki presisi yang tinggi sudah
menjadi kebutuhan di tingkat masyarakat
mengingat saat ini indikator tinggi badan
menurut umur (TB/U) menjadi indikator
utama dalam menilai status pertumbuhan
anak(Utama, 2017)(Viviani et al., 2018).
Beberapa studi yang bertujuan untuk
menilai tingkat kesalahan hasil
penimbangan BB dan pengukuran TB yang
dilakukan kader posyandu menemukan
bahwa presisi kader menimbang dan
mengukur TB balita masih rendah(Indriaty,
2002). Kesalahan membaca sering terjadi
akibat posisi anak saat diukur tidak tepat
dan kader tidak teliti dalam menentukan
hasil ukur. Oleh karena itu melatih kader
menjadi bagian penting dalam
meningkatkan keterampilan kader,
melakukan tahapan pengukuran dan
menentukan status gizi.
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Saat ini terdapat berbagai jenis alat ukur
panjang/tinggi badan yang digunakan di
Posyandu seperti meteran kain, microtoise,
infantomater terbuat dari kayu, fiber, poster
tikar, aluminium dan besi dan berbagali
jenis stadiometer untuk mengukur tinggi
anak secara berdiri. Namun semua alat ukur
tersebut hanya menghasilkan angka
meteran seperti 76 cm, 80,5 cm tetapi tidak
menginformasikan status gizi anak.

Kader posyandu juga hanya menerima
barang alat ukur anthropometri dari
Puskesmas dan Kepala Desa tidak
dilengkapi panduan penggunaan dan
pelatihan. Akhirnya kegiatan pengukuran
panjang/tinggi badan di Posyandu hanya
menambah beban bagi kader. Kader juga
tidak mengetahui bagaimana menentukan
status gizi, apakah anak yang diukur normal
atau pendek, namun disisi lain data TB anak
dari posyandu digunakan untuk menilai
kinerja tenaga kesehatan dan prevalensi
stunting melalui aplikasi pencatatan dan
pelaporan berbabasis gizi masyarakat (E-
PPGBM)(Widati, Zeinora and Hapsari,
2021)(Direktorat Gizi Masyarakat, 2019).

Kegiatan pengabdian masyarakat
dilakukan Dosen Jurusan Gizi Poltekkes
Kemenkes Medan, melatih kader posyandu
di Desa Jangga Toruan. Alat ukur yang
digunakan adalah hasil modifikasi yang
diberi nama “Papan Alas Ukur Pacu
Tumbuh TB Balita”Papan Alas Ukur Pacu
Tumbuh Tinggi Badan adalah alat ukur
yang terbuat dari bahan poster dan papan
tebal 12 mm dengan ukuran panjang 120cm
dan lebar 35cm. Pada bagian tengah
terdapat meteran dari O cm hingga 115cm.
Cara menggunakannya, semua anak umur
0-60 bulan diukur secara terlentang, tanpa
perlu melakukan koreksi pengurangan
0,7cm untuk anak yang berumur diatas 24
bulan.  Alat ini dirancang untuk
memudahkan kader mengukur
panjang/tinggi badan balita  dan
memudahkan mereka untuk menentukan
status tinggi badan anak apakah normal
atau pendek. Untuk menilai keterampilan
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kader, tim pengabmas menyediakan form
obervasi berisi 17 item tahapan pengukuran
mulai dari memposisikan alat dan tubuh
anak diats papan ukur, membaca hasil ukur
hingga menentukan status gizi dan
menghitung prevalensi stunting.

Tujuan kegiatan pengabdian masyarakat
adalah meningkatkan keterampilan kader
posyandu melakukan tahapan pengukuran
panjang badan dan menentukan status gizi
balita.

2. Metodologi
A. Lokasi dan waktu pelaksanaan
Lokasi kegiatan Pengabdian kepada

Masyarakat adalah di desa Jangga Toruan,
Kecamatan Lumban Julu, Kabupaten Toba
Samosir. Jarak lokasi pengabmas dengan
kampus Jurusan gizi sekitar 130 km.
Mayoritas penduduk desa Jangga Toruan
suku Batak Toba dan bekerja sebagai petani
dan pedagang.

Persiapan sebelum Pelatihan Kader

Kegiatan Pengabmas diawali dengan
melakukan penjajakan lokasi pada bulan
Mei 2023 dan membuat surat kerjasama
mitra antara Kepala Desa dengan Tim
Pengambas. Selanjutnya tim Pengabmas
menghubungi  Bidan  Desa  untuk
mendapatkan data jumlah ibu, balita,
jumlah posyandu dan jumlah kader
posyandu kemudian menentukan jadwal
kegiatan.

Tim  Pengabmas menyiapkan  bahan
pelatihan , papan alat ukur, boneka, buku
panduan dan tabel status gizi dan kuesioner
Google form.

B. Deskripsi Papan Alas Ukur
Pacu Tumbuh

Alat ukur diberi nama Papan Alas Ukur
Pacu Tumbuh Tinggi Badan, terbuat dari
bahan poster dan papan tebal 12 mm
dengan ukuran panjang 120 cm dan lebar
35 c¢cm. Pada bagian tengah terdapat garis
meteran mulai dari angka O cm hingga 115
cm. Pada bagian sisi Kiri dan kanan terdapat
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tabel ambang batas TB Normal dan Pendek
untuk laki-laki dan perempuan, dan
dibagian bawah terdapat penjelasan cara
menggunakan alat ukur.

Alat ukur ini memiliki warna-warni,
dimana setiap warna memiliki arti. Bagian
warna pink menunjukkan bahwa alas
ukuran tersebut untuk anak perempuan,
bagian warna biru mudah untuk anak laki-
laki. Pada bagian tengah terdapat blok
warni-warni dan umur yang menunjukkan
ambang batas TB Median. Alat ukur
dilengkapi  dengan  buku  panduan
menjelaskan tahapan pengukuran mulai
dari posisi kader saat pengukuran,
memposisikan alat ukur di lantai atau meja,
memposisikan anak, membaca hasil ukur
dan menentukan status gizi.

Pembatas Kepala

Tabel Batas PB
Normal dan Pendek

Lihat contoh seperti terlihat pada gambar ; umur
anak 20 bulan, PB dibawah 76,8cm ini
artinya PB anak tergolong PENDEK tetapi
jika berada pada antara 76,8-91,7cm PB
anak tergolong NORMAL. Angka ini
dirujuk dari angka -2SD s.d + 3SD indeks
TB/U.

D. Pelaksanaan Pelatihan

Pelatihan dilakukan di aula kantor desa
jangga Toruan. Tim pengabmas melakukan
presentase tentang “Penggunaan papan
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alas ukur pacu tumbuh Tinggi Badan
Balita”. Sebelum melakukan presentase
tentang alat ukur pacu tumbuh, tim terlebih
dahulu mempresentasekan jenis dan
kelemahan alat ukur PB yang saat ini
digunakan di posyandu seperti gambar 3
dibawah. Kemudian dilanjutkan dengan
praktek.

Gambar 2. Jenis2 alat ukur PB yang di
gunakan di Posyandu

E. Praktek pengukuran PB Balita di
lokasi pelatihan dan Posyandu

Sebelum melakukan praktek, fasilitator
menjelaskan 10 item tahapan pengukuran
seperti pada tabel 2, kemudian membagi
kader menjadi dua kelompok. Setiap
kelompok yang terdiri dari 2 orang kader
dan 1 orang ibu.

Kemudian  masing-masing  kelompok
melakukan praktek pengukuran sebanyak 3
kali dan saling memberik koreksi.
Kemudian tim fasilitator memberikan
koreksi dan melakukan praktek pengukuran
ulangan.
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Enumerator yang terdiri dari mahasiswa
melakukan pengamatan menggunakan
form observasi dan memberikan penilaian,
namun sebelum melakukan penelaian
terlebih dahulu mendapat penjelasan dari
tim dosen pengabmas.

Setelah selesai praktek, hasil observasi
diberitahu ke kader. Jika masih salah kader
diberi kesempatan melakukan praktek
ulangan. Selanjutnya kegiatan observasi
dilakukan saat kegiatan di Posyandu.

3. Hasil dan Pembahasan

Penilaian keterampilan kader

Untuk menilai keterampilan kader, tim
melakukan pengamatan kegiatan
pengukuran PB di Posyandu menggunakan
form observasi. Pada observasi pertama
jika tim menemukan kesalahan, tim tidak
langsung mengkoreksi guna mendapatkan
hasil yang sebenarnya. Setelah selesai
kegiatan, tim mengumpulkan kader dan
melaporkan hasil pengamatan. Dari hasil
penilaian 10 item keterampilan seperti tertera
pada tabel terlihat bahwa dari 10 item
penilaian, 8 item diantaranya sudah kategori
terampil. Hanya 2 item yang kurang terampil
yaitu 1) memberitahu hasil ukur dan status gizi
anak kepada ibu setelah mengukur anak dan 2)
menghitung prevalensi stunting. Dua item ini
membutuhkan waktu lebih lama untuk
mengajarkannya agar kader terampil mengingat
pada kedua kegiatan ini sebelumnya tidak
pernah dilakukan kader. Memberitahu hasil
ukur dan status gizi kepada ibu balita sering
lupa karena kondisi saat pengukuran kader
lebih fokus ke pengukuran dan ibu langsung
menggendong dan membawa anak.Menghitung
prevalensi status gizi juga kader sering salah,
penyebabnya hampir sama dengan
memberitahu hasil ukur yaitu tidak menjadi
fokus kegiatan dan diskusi kader posyandu
setelah selesai penimbangan.

Terlihat pada gambar saat pengukuran dua
orang kader langsung mengambil posisi, 1
orang kader memegang kepala dan dagu si anak
dan kader kedua memposisikan kaki dan
membaca hasil ukur sambil memperhatikan
posisi si anak, sedangkan ibu berada disamping
si anak.
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Perubahan keterampilan membaca hasil
ukur. Sebelum pelatihan, kader mencatat hasil
ukur tanpa menggunakan koma atau satuan
milimeter seperti 76, 80, 92. Kader cenderung
menggenapkan hasil ukur tanpa satuan terkecil.
Tetapi setelah pelatihan kader terampil
membaca dan menuliskan hasil ukur pada form
laporan. Terlihat form hasil pengukuran TB
anak setelah pelatihan, anak no.2 Firna
Debataraja 103,5cm, no.8 Yusi Harianja
98,2cm.Sdangkan pada form isian sebelum
pelatihan, angka TB anak dicatat tanpa
menggunakan koma atau satuan milimeter.

Gambar 5. Pengukuran PB menggunakan
papan ukur di Posyandu

Tabel 1. Form observasi kegiatan
pengukuran TB

NO Tahapan pengukuran panjang Badan Menggunakan Papan Alas Ukur  Hasil Penilaian
18

1 Memilih lantai atau meja yang rata untuk meletakkan alat ukur dengan posisi TERAMPIL
skala pada bagian atas

2 Melepas alas kaki, penutup kepala/topt atau topy/dari anak yang akan divkur  TERAMPIL

3 Mempoststkan balita diatas papan ukur, posisi kepala rapat pada papan TERAMPIL

pembatas kedua kaki lurus kebawah dan lufut ditekan
4 Kader mengambil posisi, pengukur 1 pada bagian atas kepala, pengukur2  TERAMPIL

bagian bawah memegang/meluruskan kaki
i 5 Posist thu balita berada disamping anak dan menjaga anak agar tidak TERAMPLL
Gambar 3. Praktek pengukuran PB balita saat menangs sea dukus

pe latihan 6 Pengukur kedua menekan kedua lutut kaki dengan satu bela_pak tangandan  TERAMPIL
tangan kanan memegang papan pembaca dengan cepat hasl ukur

7 Toudiminta menggendong anak, kader kedua merabaca hasil ukur dengan ~ TERAMPIL
teliti (dengan skala ukuran senfimeter dan milimeter)
8 Kader 2 memberitshy hasil ukur kepada ibu dan menjelaskan status gizi anak KURANG
(Normal atau Pendek) sambal memunjuk ke tabel TERAMPIL
9 Kader memberitahu hasil ukur kepada kader meja 3 dan setelah selesar TERAMPIL
menghitung prevalensi pendek
10 Semua kader posyandu diskust dan menghitung prevalensi stunting KURANG
TERAMPIL

Kader 1.
Memegang kepala, dagu tegak
danmata anak melihat keatas

Posisi ibu
M kan si anak

Kader 2.

Menekan lutut
telapak kaki tegak

rapat dan membaca
hasil ukur

Gambar 4. Posisi kader 1 dan kader 2 dan ibu

balita saat pengukuran PB anak
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4. Pembahasan

Menurut Nadler keterampilan adalah kapasitas
yang diperlukan oleh seseorang untuk
menjalankan tugas dalam rangka
mengembangkan diri, sedangkan Menurut
Muzni dkk, keterampilan adalah orang yang
mampu menyelesaikan pekerjaan dengan cepat
dan benar(Deepublish store, 2022). Jika
dikaitkan dengan kegiatan pengabmas, maka
yang dimaksud dengan keterampilan kader
adalah usaha kader untuk menjalankan tugas
mengukur panjang badan dengan cepat dan
benar. Dari hasil penilaian tim pengabmas
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ditemukan bahwa kader yang serius dan
memiliki  keinginan untuk meningkatkan
keterampilannya lebih mudah untuk melakukan
tahapan pengukuran. Bagian yang paling sulit
adalah ketika anak menangis dan merontah saat
diukur. Untuk kondisi ini tim menganjurkan
untuk menunda pengukuran, karena jika
diteruskan sudah pasti hasilnya tidak akurat.
Tetapi jika anak hanya menangis tanpa
merontah maka disarakan untuk melanjutkan
pengukuran tetapi dengan cara meluruskan satu
kaki saja dan dengan segera kader
menempelkan papan pembaca ke telapak kaki
kemudian ibu segera menggendong anak.

Dari hasil kegiatan pengabmas ini terlihat
bahwa kader sudah menjalankan tugasnya
sebagai kader posyandu. Mereka dengan
kemampuannya masing-masing
melaksanakan tahapan pengukuran dengan
benar. Perubahan keterampilan kader setelah
mengikuti pelatihan juga ditemukan pada
beberapa penelitian di kecamatan Jelbuk,
Kecamatan Padeglang dan Bogor  (Nurul
Azizan, Sri  Rahayu and Nur Aini,
2023)(Tampake et al., 2021)(Mediani et al.,
2022)(Sinaga et al., no date)

Bentuk papan ukur berwarna pink dan biru dan
dilengkapi dengan tabel ambang batas normal
menjadi pembeda dengan alat ukur yang lain.
Ketersediaan tabel batas pendek dan normal
memberi semangat dan percaya diri kader
untuk melaporkan hasilnya kepada ibu balita.
Saat ini berbagai alat ukur tinggi dan berat
badan modifikasi baik manual maupun sensor
telah banyak di produksi namun masih terbatas
pada lokasi penelitian dan pengabdian
masyarakat(Fadlilah et al.,
2020)(Chanyarungrojn et al., 2023)(Sinaga et
al., 2018)(Nurlita et al., 2021). Latar belakang
alat-alat ini adalah sebagian besar karena alat
ukur dan cara pengukuranyang dilakukan di
posyandu tidak akurat bahkan masih ada yang
menggunakan meteran kain.

Dari hasil analisis perubahan keterampilan
kader mengisi dan mencatat hasil pengukuran
menunjukkan  bahwa kader  mengalami
perubahan pemahaman akan pentingnya
mencata hasil ukur yang tepat. Bukti dari
perubahan cara mencatat hasil dapat dilihat dari
form pencatatan posyandu pada tabel 3 dan
tabel 4 diatas. Pada temuan lain juda diperoleh
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perubahan ketepatan pengukuran tinggi badan
setelah mendapat pelatihan(Rusdiarti, 2019)
Dari hasil pengamtan pada laporan kinerja
tenaga gizi melalui aplikasi E-PPGBM juga
ditemukan masih banyak kesalahan dalam
pengisian tinggi badan anak dimana sebagian
besar TB ditulis tanpa menggunakan satuan
terkecil milimeter.

Menghitung prevalensi pendek mungkin sulit
diajarkan kepada kader tetapi mengingat data
stunting perlu dilaporkan kepada kepala desa
maka data ini sebaiknya data ini diperoleh
setelah selesai kegiatan posyandu dengan
bantuan bidan desa atau tenaga gizi puskesmas.

5. Simpulan

Kegiatan pengabdian masyarakat telah
menghasilkan alat ukur panjang badan balita
portable dan komunikatif dan panduan
penggunaan. Saat ini papan alas ukur pacu
tumbuh tersebut telah dipergunakan dalam
pengukuran panjang badan bayi dan balita di
Posyandu. Walaupun 15 item sudah tergolong
terampil tetapi kader masih perlu mendapat
pelatihan penyegaran secara rutin agar kader
tidak lupa melakukan tahapan terutama dalam
memberitahu hasil ukur dan status gizi anak
kepada ibu dan menghitung prevalensi
stunting.
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