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KATA PENGANTAR

Puji syukur kami panjatkan ke hadirat Tuhan Yang
Maha Esa, atas rahmat dan karunia-Nya, sehingga
modul dengan judul "GEMAS: Gizi Efektif
Mengurangi Anak Stunting” ini dapat disusun dan
disajikan kepada pembaca. Modul ini hadir sebagai
panduan bagi para orang tua, pengasuh, tenaga
kesehatan, dan semua pihak yang peduli akan
tumbuh kembang anak, terutama dalam mengatasi
masalah stunting yang masih menjadi tantangan
besar di Indonesia.

Kami berharap modul ini dapat menjadi referensi
yang bermanfaat bagi para pembaca, serta
berkontribusi dalam upaya mengurangi angka
stunting di Indonesia. Semoga dengan adanya modul
ini, kita semua dapat semakin sadar akan pentingnya
gizi yang optimal untuk masa depan anak-anak yang
lebih sehat dan cerdas. Selamat membaca, semoga
bermanfaat.

Jakarta, 25 Agustus 2024
Penulis
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BAB1
PEMAHAMAN DASAR TENTANG STUNTING DAN
DAMPAKNYA PADA PERTUMBUHAN ANAK

1.1 Pendahuluan

Indonesia masih mengalami permasalahan
gizi dan kesehatan seperti kasus gizi buruk dan
penyakit infeksi karena faktor kemisikinan dan
terbelakangnya kondisi sosial masyarakat,
namun di sisi lain juga perubahan pola makan
masyarakat akibat pengaruh dari
perkembangan teknologi dan modernisasi, hal
ini membuat masyarakat sering mengkonsumsi
makanan rendah gizi seperti tinggi lemak dan
rendah serat yang pada akhirnya berpengaruh
pada semakin tingginya prevalensi penyakit
terkait gizi seperti PJK (Penyakit Jantung
Koroner), diabetes melitus, hipertensi, kanker
dll (Tim Penyusun Standar Kompetensi
Nutrisionis, 2018).

Adanya gangguan kesehatan dan kematian
prematur salah satunya disebabkan oleh
kekurangan gizi, dimana tidak terpenuhinya
kebutuhan gizi sehari-hari untuk menjaga
kesehatan (Mariana, Wulandari, & Padila, 2018).
Kebutuhan kalori, protein, vitamin, dan mineral
dalam makanan harus diperhatikan dari sudut
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pandang kualitas sumber daya manusia dalam
proses pembangunan, karena hal ini tidak hanya
berdampak pada pertumbuhan fisik tetapi juga
fungsi kognitif dan perkembangan mental.

Gambar 1.1: Grafik perbandingan tinggi
badan anak yang mengalami stunting dan yang

tidak mengalami stunting sesuai usianya.
Comparison of Height between Stunted and Non-Stunted Children by Age

100} === Stunted
| o= Nor

Height (cm)

6 months 12 months. 18 months 24 months 36 months 48 months 60 months

Menurut Kemenkes RI 2022, Indonesia
mengalami masalah Triple burden malnutrition.
Berdasarkan hasil SSGI tahun 2022, prevalensi
wasting pada balita mencapai 7.7%, stunting
mencapai 21.6%, underweight 17.1%, dan
overweight 3.5%. Hasil Riskesdas tahun 2018
menunjukkan prevalensi KEK pada Wanita Usia
Subur (WUS) kelompok usia 20-24 tahun baik
kondisi hamil dan tidak hamil mencapai 23.3%,
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anemia pada ibu hamil 48.9%, obesitas pada
dewasa >18 tahun mencapai 21.8%. Hal ini
membuat pembangunan bidang pangan dan gizi
menjadi salah satu prioritas pemerintah.

Gizi memegang peran krusial dan harus
diperhatikan  dalam  pertumbuhan dan
perkembangan normal anak. Kekurangan gizi
dapat mencegah pertumbuhan dan
perkembangan anak, serta meningkatkan risiko
penyakit yang menghambat proses tumbuh
kembangnya. Pemenuhan gizi yang baik
memainkan peran penting dalam mencapai
pertumbuhan optimal, termasuk pertumbuhan
otak pada anak.

1.2 Penyebab Stunting

Beberapa faktor yang menyebabkan stunting

antara lain:

a. Kekurangan asupan gizi dalam jangka
panjang

b. Infeksi berulang

c. Kurangnya asupan ASI eksklusif

d. Kondisi sosial-ekonomi yang rendah

Masalah stunting adalah masalah multisektoral,
yang mana isu lingkungan sosial merupakan
penyebab tidak langsung yang menyebabkan
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stunting. Program sosial merupakan salah satu
proses dalam menangani masalah stunting.
Faktor Multi-Dimensi Penyebab Stunting dapat
dilihat melalui gambar berikut :

Gambar 1.2 Faktor Multi-Dimensi Penyebab
Stunting

> Stunting —
[
Penyebab
Status Kesehatan Langsung

Ketahanan Pangan [ Lingkungan Sosial Lingkungan Lingkungan
(ketersediaan, (narma, makanan bayi Kesehatan Permukiman

Penyebab
Tidak

keterjangkauan, dan dan anak, higiene, (akses, pelayanan (air, sanitasi,

akses pangan bergizi) “’"d'”;:‘;j‘;,“m“’“ e ) kandisi bangunan)

Langsung

Pendapatan Dan Kesenjangan Ekonomi, Perdagangan, Urbanisasi, Globalisasi, Sistem
Pangan, Perlindungan Sosial, Sistem Kesehatan, Pembangunan Pertanian, Dan
Pemberdayaan Perempuan

Komitmen Politis Dan Kebijakan Pelaksanaan Aksi; Kebutuhan Dan Tekanan Untuk Prasyarat
Pendukung

Implementasi, Tata Kelola Keterlibatan Antar Lembaga Pemerintah Dan
Non-pemerintah, Kapasitas Untuk Implementasi.

Sumber:Tim Percepatan Penurunan Stunting,
Setwapres, (Satriawan et al, 2022)
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Tabel 1.1: Faktor Penyebab Stunting dan
Dampaknya pada Pertumbuhan Anak

Faktor Penyebab Dampak pada
Pertumbuhan Anak
Kekurangan gizi Pertumbuhan fisik
terhambat
Infeksi berulang Penurunan daya tahan tubuh

Kurangnya ASI eksklusif | Kekurangan nutrisi penting

Sosial-ekonomi rendah Akses terbatas pada
makanan bergizi
1.3 Dampak Stunting pada Anak
Stunting memiliki dampak jangka panjang yang
serius, seperti:
a. Penurunan kemampuan kognitif
b. Risiko tinggi terkena penyakit degeneratif di
masa dewasa
c. Produktivitas rendah saat dewasa
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Gambar 1.3 Dampak stunting pada perkembangan
otak dan tubuh anak.

Diatas adalah ilustrasi yang menunjukkan
perbandingan antara anak yang mengalami stunting
dengan anak yang sehat. Gambar ini menyoroti
perbedaan fisik yang jelas, seperti tinggi badan dan
proporsi tubuh, untuk membantu memperjelas
dampak stunting pada perkembangan anak.

6 Pedoman Gizi Seimbang



BABII

Peran Penting Bidan, Keluarga, dan Lingkungan

dalam Mendukung Gizi Anak

2.1 Peran Bidan dalam Mendukung Gizi Anak
Bidan memiliki peran vital dalam mendukung
gizi anak, terutama dalam masa kehamilan dan
1.000 hari pertama kehidupan (HPK). Berikut
adalah beberapa peran utama bidan:

a.

Pemberian Edukasi: Bidan mengedukasi
ibu hamil dan keluarga mengenai
pentingnya gizi selama kehamilan dan
menyusui. Edukasi ini meliputi pola makan
sehat, pentingnya ASI eksklusif, dan

pemberian MP-ASI yang tepat.

Pemantauan Kesehatan Ibu dan Anak:
Bidan memantau kesehatan ibu hamil,
bayi, dan anak secara berkala. Pemantauan
ini membantu mendeteksi dini masalah

gizi, sehingga dapat segera diatasi.

Promosi Pemberian ASI Eksklusif: Bidan
mendorong dan mendukung ibu untuk
memberikan ASI eksklusif selama 6 bulan
pertama kehidupan anak. ASI merupakan

sumber gizi yang paling baik bagi bayi.
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d. Penanganan Masalah  Gizi: Jika
ditemukan tanda-tanda kekurangan gizi,
bidan dapat memberikan intervensi
seperti konseling gizi atau rujukan ke

spesialis.

Gambar 2.1 Bidan yang sedang memberikan
edukasi kepada ibu hamil tentang pentingnya

Gambar ini menunjukkan seorang bidan yang
sedang memberikan edukasi kepada seorang ibu
hamil tentang pentingnya gizi seimbang. Suasana
yang hangat dan mendukung di sebuah ruang
klinik, dengan bidan yang menjelaskan berbagai
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kelompok makanan sehat kepada ibu hamil yang
mendengarkan dengan penuh perhatian.

2.2 Peran Keluarga dalam Mendukung Gizi Anak
Keluarga memiliki peran yang tidak kalah
penting dalam  memastikan  anak-anak
menerima gizi yang memadai:

a.

Penyediaan Makanan Sehat: Keluarga
bertanggung jawab untuk menyediakan
makanan yang sehat dan seimbang di
rumah. Ini termasuk memilih bahan
makanan yang bergizi, memvariasikan
jenis makanan, dan memastikan anak
mendapatkan makanan yang sesuai

dengan kebutuhannya.

Pola Makan yang Seimbang: Orang tua
perlu memastikan bahwa anak-anak
makan dengan pola yang teratur dan
seimbang, termasuk sarapan, makan siang,
dan makan malam yang bergizi.

Pembentukan Kebiasaan Makan yang
Baik: Kebiasaan makan sehat perlu
ditanamkan sejak dini. Keluarga harus
menjadi contoh dengan menjalankan
kebiasaan makan yang baik, seperti makan
bersama di meja makan dan tidak makan

sambil menonton TV.
Menu Harian MPASI 19



Tabel 2.1: Contoh Menu Harian Seimbang untuk

Waktu Menu Utama

Sarapan Nasi, telur orak-arik,
sayur bayam

Anak Prasekolah
Makan
Camilan Pagi | Buah

apel)
Makan Siang | Nasi, ikan bakar, tumis
kacang panjang

Camilan Sore | Puding buah

Makan Sup
Malam rebus, wortel kukus

Gambar 2.2: Keluarga yang sedang
makan bersama dengan menu seimbang.
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ayam, Kkentang

Kandungan Gizi
Utama
Karbohidrat,
Protein, Vitamin

Serat, Vitamin

Protein, Omega-
3, Serat

Kalsium, Vitamin

Protein,
Karbohidrat,
Vitamin
menikmati



2.3 Peran Lingkungan dalam Mendukung Gizi

Anak

Lingkungan tempat anak tumbuh juga berperan
penting dalam mendukung kesehatan dan gizi anak:

a.

Akses terhadap Makanan Sehat: Penting bagi
masyarakat dan pemerintah untuk memastikan
akses terhadap makanan yang sehat, seperti
sayuran segar, buah-buahan, dan protein.

Pendidikan Gizi di Sekolah: Sekolah memiliki
peran untuk mengajarkan pentingnya gizi
melalui kurikulum dan program makan siang

yang sehat.

Kampanye Gizi dan Kesehatan: Kampanye
yang dilakukan oleh pemerintah atau organisasi
non-pemerintah tentang pentingnya gizi dapat
meningkatkan kesadaran masyarakat dan

mengubah kebiasaan makan.
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Bidan, keluarga, dan lingkungan semuanya memiliki
peran yang saling mendukung dalam memastikan
anak mendapatkan gizi yang cukup dan seimbang.
Kolaborasi antara ketiga pihak ini sangat penting
untuk mencegah stunting dan memastikan
pertumbuhan serta perkembangan anak yang
optimal.

BAB 111
Pedoman Gizi Seimbang yang Sesuai dengan
Tahap Perkembangan Bayi, Balita, dan Anak
Prasekolah

Pedoman Gizi Seimbang 2014 dilengkapi dengan
pesan visualisasi untuk konsumsi sehari-hari yang
digambarkan dengan “Tumpeng”, dan konsumsi
makanan untuk sekali makan digambarkan dengan
“Piring makanku” panduan sekali makan.

Gambar 3.1 Visualisasi Tumpeng Gizi
Seimbang dan Piring Makanku

iy "]

TUMPENG GIZI SEIMBANG




Piring Makanku: Sajian Sekali Makan,
dimaksudkan sebagai panduan yang menunjukkan
sajlan makanan dan minuman pada setiap kali
makan (misal sarapan, makan siang, makan malam).
Visual Piring Makanku ini menggambarkan anjuran
makan sehat dimana separuh (50%) dari total
jumlah makanan setiap kali makan adalah sayur dan
buah dan separuh (50%) lagi adalah makanan pokok
dan lauk pauk. Piring Makanku juga menganjurkan
makan porsi sayuran harus lebih banyak dari porsi
buah, dan porsi makanan pokok lebih banyak dari
lauk pauk (Kemenkes RI, 2014).

Porsi makan balita di dasarkan pada “Isi
Piringku”,isi piringku merupakan panduan makan
sehat yang dapat menjadi acuan sajian sekali makan.
Isi  piringku digunakan untuk mendorong
masyarakat menyajikan makanan dengan gizi yang
seimbang dengan cara yang mudah dikenali dan
dipahami.

Aturan pembagian dalam isi  piringku
menggambarkan porsi makan yang dikonsumsi
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dalam satu kali makan yang terdiri dari 50%
makanan pokok sebagai sumber karbohidrat dan
lauk-pauk sebagai sumber protein. Dari separuh isi
piring tersebut dibagi menjadi 2/3 bagian terdiri dari
makanan pokok dan 1/3 sisanya adalah lauk-pauk.
Sedangkan 50% lagi sebagai sumber serat pangan,
vitamin, dan mineral yang terdiri dari sayuran dan
buah-buahan, pembagiannya 2/3 sayuran dan 1/3
buah-buahan.

Gambar 3.2 Pengenalan MP-ASI pada bayi
usia 6 bulan ke atas.

Pembuatan menu makanan untuk anak
harus memperhatikan tekstur, frekuensi dan
porsi. Tekstur makanan sering kali menjadi
faktor kunci dalam menentukan seberapa baik
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anak-anak menerima makanan baru. Anak-
anak, terutama yang masih kecil, sangat sensitif
terhadap tekstur, dan pemahaman yang
mendalam tentang hal ini dapat membantu kita
menciptakan pengalaman makan yang lebih
menyenangkan dan beragam untuk mereka.
Berikut tabel berkaitan dengan tekstur,
frekuensi dan porsi sesuai dengan kemampuan
anak.

3.1 Gizi untuk Bayi (0-12 Bulan)

a. ASI eksklusif selama 6 bulan pertama
b. Pengenalan makanan pendamping ASI (MP-
ASI) mulai 6 bulan

3.2 Gizi untuk Balita (1-3 Tahun)

a. Makanan kaya akan protein, karbohidrat,
vitamin, dan mineral
b. Porsi makan yang sesuai dengan kebutuhan

energi
Tabel 3.1: Pedoman Porsi Makan Harian untuk
Balita
Usia Kemampuan Tekstur Frekue | Porsi
Anak Makan nsi Makana
an Makana | n
n
0-6 Pada usia 4-6 | Kebutuhan energi dan zat gizi
bulan | bulan: bayi masih dapat terpenuhi dari
Bayi sudah | ASI dengan tetap memantau
menunjukan
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respon kenaikan Berat Badan tiap
membuka bulannya.
mulut  ketika
sendok
didekatkan
6-8 a. Bayi dapat | Puree 2-3 kali | 3 sdm
bulan memindahka | (Saring) makan sampai
n makanan utama setenga
dari satu sisi | Mashed dan 1-2 | h
mulut ke sisi | (Lumat) kali mangku
lainnya selinga | k
b. Gigi depan n (kalri: | ukuran
bayi mulai 200 250 ml
tumbuh kal/hari
¢. Kemampuan )
menelan bayi
sudah mulai
muncul
untuk
menelan
makanan
bertekstur
kental
9-12 a.Bayi dapat | Minced 3-4 kali | Setegah
bulan merapatkan (Cincang | makan mangku
bibir ketika | Halus) utama k
disuapi dan 1-2 | ukuran
untuk Chopped | kali 250 ml
membersihk | (Cincang | selinga
an sisa | Kasar) n
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makanan di (kalori:
sendok Finger 300
b.Bayi dapat | Foods kal/hari
menggigit )
makanan
dengan
tekstur lebih
keras sejalan
dengan
tumbuhnya
gigi
12-23 | a.Dapat Family 3-4 kali | %
bulan beradaptasi Food makan sampai
dengan utama 1
segala dan 1-2 | mangku
macam kali k penuh
tekstur selinga | ukuran
makanan, n 250 ml
namun (kalori:
belum dapat 550
mengunyah kal/hari
sempurna )
b.Mulai
beradaptasi
dengan
segala menu
makanan
yang
diberikan,
termasuk
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makanan
keluarga

3.3 Gizi untuk Anak Prasekolah (3-5 Tahun)
a. Variasi makanan yang lebih luas dengan
porsi yang sesuai
b. Peningkatan konsumsi serat dan vitamin

Gambar 3.3 Contoh piring makan seimbang untuk
anak prasekolah.

MAKANAN
POROK SAYURAN
Sumber

Serat

Dari
Setengah 2
Piring 3

LAUR
y PAUKR
Sumber Protein

Dari 1
Setengah =
Piring 3
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BAB 1V: Praktik Terbaik dalam Penyusunan
Menu Harian MPASI yang Kaya Nutrisi

Praktik untuk porsi makan balita di dasarkan
pada “Isi Piringku”,isi piringku merupakan panduan
makan sehat yang dapat menjadi acuan sajian sekali
makan. Isi piringku digunakan untuk mendorong
masyarakat menyajikan makanan dengan gizi yang
seimbang dengan cara yang mudah dikenali dan
dipahami.

Aturan pembagian dalam isi piringku
menggambarkan porsi makan yang dikonsumsi
dalam satu kali makan yang terdiri dari 50%
makanan pokok sebagai sumber karbohidrat dan
lauk-pauk sebagai sumber protein. Dari separuh isi
piring tersebut dibagi menjadi 2/3 bagian terdiri dari
makanan pokok dan 1/3 sisanya adalah lauk-pauk.
Sedangkan 50% lagi sebagai sumber serat pangan,
vitamin, dan mineral yang terdiri dari sayuran dan
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buah-buahan, pembagiannya 2/3 sayuran dan 1/3
buah-buahan.

4.1 Contoh Menu untuk Anak Usia 6-8 Bulan

1.

Bubur Soto Ayam Santan (untuk 3 porsi)
Informasi nilai gizi per porsi: Energi 96 kkal,
Protein 4,6 gr, Lemak 4,1 gr.

Gambar 4.1. Bubur Soto Ayam Santan

60 gr (5 sdm) nasi putih

45 gr (4,5 sdm) daging ayam cincang
30 gr (1 buah kecil) tahu

30 gr (3 sdm) labu siam

15 gr (1,5 sdm) wortel

1 lembar salam

1 batang serai

30 Pedoman Gizi Seimbang



- 1lembar daun jeruk

- 5gr(1sdm) minyak goreng

- 30 ml (3 sdm) santan

- 300 ml air kaldu ayam

Bumbu Halus:

- 1siung bawang merah

- 1siung bawang putih

- 1 cm kunyit

- 1lcmjahe

Cara Membuat:

- Tumis bumbu halus samai harum, masukan
ayam cincang sampai berubah warna

- Masukan air kaldu ayam, santan, salam,
sereh, dan daun jeruk, masak sampai
mendidih

- Masukan nasi, tahu, labu siam dan wortel
yang sudah diiris kecil-kecil, masak sampai
semua bahan matang dan empuk

- Haluskan sampai tekstur yang diinginkan.
Sajikan selagi hangat.

Buah:

100 gr (3 buah kecil) jeruk (diambil sarinya)

2. Bubur Sup Daging Kacang Merah (untuk 3
porsi)
Informasi Nilai Gizi per Porsi: Energi 98 kkal,
Protein 45,1 gr, Lemak 3,6 gr
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Gambar 4.2. Bubur Sop Daging Kacang
Merah

Bahan:

- 50gr (6 sdm) nasi

- 30 gr (3 sdm) daging ayam cincang
- 25 gr (Y2 butir) telur ayam

- 10 gr (1 sdm) buncis

- 10 gr (1 sdm) wortel

- 10 gr (1 sdm) kacang merah

- 10 gr (1 batang) bawang daun

- 1batang seledri

- 300 ml kaldu ayam

- 25gr (Y2 sdt) minyak untuk menumis
Bumbu Halus:

- 2 siung bawang merah
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- 2 siung bawang putih

Cara Mambuat:

- Didihkan kaldu ayam, masukkan kacang
merah dan masak sampai empuk

- Tumis bumbu halus sampai harum,
masukkan daging ayam cincang, masak
sampai berubah warna

- Masukkan tumisan daging ayam ke dalam
air kaldu, masak sampai daging empuk

- Masukkan nasi, buncis dan wortel

- Tambahkan kocokan telur, aduk merata dan
masak sampai matang

- Haluskan bubur sampai tekstur yang
diinginkan, lalu sajikan

Buah:

100 gr (2 buah) jeruk diambil sarinya

4.7.2. Contoh Menu untuk Anak Usia 9-11 bulan
1. Nasi Tim Ayam Lele Cincang (untuk 3 porsi)

Informasi Nilai Gizi per Porsi: Energi 125
kkal, Protein 4,5 gr, Lemak 4,9 gr
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Gambar 4.3. Nasi Tim Ayam Lelel Cincang

—_—

- 100 gr (10 sdm) nasi putih

- 30gr (1 sdm) daging ayam cincang
- 10 gr (1 sdm) ikan lele

- 10 gr (1 sdm) wortel

- 5ml (1 sdt) minyak goreng

- 10 ml (1 sdm) santan kental

- 1,5 sdm bawang bombay (iris halus)
- 200 ml kaldu ayam

Cara Membuat:
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- Masukkan daging ayam cincang, ikan lele,
bawang bombay, minyak dan santan ke
dalam mangkuk tim

- Tambahkan air kaldu

- Masukkan wortel masak hingga lunak dan
matang

- Angkat dan sajikan

Buah:
180 gr (1 potong besar) semangka

2. Mie Kukus Telur Puyuh (untuk 3 porsi)
Informasi Nilai Gizi per Porsi: Energi 135
kkal, Protein 5,1 gr, Lemak 7,6 gr

Gambar 4.4. Mie Kukus Telur Puyuh

Bahan:
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85 gr (1 bungkus) mie instan batita atau mie
keriting

60 gr (6 butir) telur puyuh

50 gr (5 sdm) wortel parut

50 gr (5 sdm) keju parut

10 gr (1 batang) bawang daun iris

Minyak untuk menggoreng

Bumbu mie instan batita secukupnya

300 ml air

Cara Membuat:

Buah:

Didihkan air sebanyak 300 ml, masukkan
mie instan batita atau mie keriting sampai
lunak dan matang

Tambahkan wortel parut, bawang daun,
keju parut, dan bumbu mie instan batita
secukupnya, kembali aduk sampai merata
Masukkan 1 sdm adonan mie ke dalam
wadah tahan panas yang sudah diolesi
minyak dan masukkan telur puyuh yang
sudah di rebus. Lakukan samppai adonan
habis

Kukus selama 15 menit. Setelah matang
boleh langsung di konsumsi atau digoreng
sampai kuning keemasan. Hidangkan.

150 gr (6 potong kecil ) pepaya
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4.7.3. Contoh Menu untuk Anak Usia 12-23 bulan
1. NasiSoto Ayam Kuah Kuning (untuk 3 Porsi)
Informasi Nilai Gizi per Porsi: Energi 263 gr,

Protein 9,5, Lemak 10,9 gr

Gambar 4.5. Nasi Soto Ayam Kuah Kuning

- 150 gr (15 sdm) nasi

- 100 gr (2 potong) ayam dengan tulang
- 10 gr (1 sdm) soun

- 60 gr (6 butir) telur puyuh

- 30gr (3 sdm) tauge

- 10 gr (1 sdm) minyak goreng

- 1lembar daun salam
- 1batang serai, digeprek
- 1lembar daun jeruk
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- Y% cmlengkuas, digeprek

- 1500 ml air untuk merebus
- Garam dan gula secukupnya
- Merica secukupnya

Bumbu Halus:

- 1butir kemiri

- 1siung bawang merah

- 2 siung bawang putih

- Y cmjahe

- % cm kunyit

- Y sdtjinten

- Y sdtketumbar

Pelengkap

- Y sdtirisan daun bawang

- Y sdtirisan seledri

- Y% sdtbawang goreng

Cara Membuat:

- Rebus ayam hingga setengah matang,
tambahkan serai geprek, daun salam, daun
jeruk dan lengkuas yang sudah di geprek.

- Tumis bumbu yang dihaluskan hingga
harum dan matang, lalu masukkan ke dalam
rebusan ayam

- Tambahkan gula, garam dan merica. Masak
hingga ayam matang dan empuk (jangan
lupa koreski rasa)
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- Daging ayam bisa diangkat dan disuir suir

- Siapkan mangkuk, tambahkan soun yang
sudah direndam, tauge, suiran daging ayam
dan telur puyuh rebus

- Tambahkan kuah soto ayam, serta taburkan
daun bawang dan seledri iris, bawang
goreng

- Sajikan dengan nasi hangat dan lengakpi
dengan buah

2. Sup Telur Puyuh lkan Air Tawar Labu
Kuning (untuk 3 porsi)
Informasi Nilai Gizi per Porsi: Energi 261
kkal, Protein 13,6 gr, Lemak 9,1 gr

Gambar 4.6. Sup Telur Puyuh Ikan Air Tawar
Labu Kuning
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150 gr (15 sdm) nasi putih

70 gr (7 sdm) kentang, potong dadu

50 gr (5 sdm) labu kuning, potong dadu
120 gr (12 sdm) ikan nila, kukus, disuwir
60 gr (6 butir telur puyuh rebus

15 gr (3 sdm) kacang merah

45 gr (4,5 sdm) tomat, potong dadu

10 gr (1 batang) bawang daun

5 gr (1 sdt) bawang merah goreng

5 gr (1 sdt) bawang putih goreng

150 ml kaldu ayam

Garam, gula, merica secukupnya

Cara Membuat:

Buah:

Rebus kaldu ayam hingga mendidih,
masukkan kentang, kacang merah, dan labu

kuning hingga setengah matang

Masukkan sayuran, ikan nila kukus, bawang
merah goreng dan bawang putih goreng,

masak hingga matang

Tambahkan tomat, bawang daun, bawang

goreng dan telur puyuh, asuk perlahan

Tambahkan garam, gula, dan merica
secukupnya dan aduk rata. Angkat dan

sajikan dengan buah
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150 gr (6 pootong) pepaya

4.7.4. Contoh Menu untuk Anak Usia 2-5 tahun

1.

Nasi Sup Tabas Udang Sayur (untuk 3 porsi)
Informasi Nilai Gizi per Porsi: 537 Kkkal,
Protein 23,4 gr, Lemak 18,9 gr

300 gr (1 centong) nasi putih

150 gr (15 sdm) ikan tenggiri cincang
1 butir telur

20 gr (2 sdm) tepung tapioka

90 gr (9 sdm) tahu

10 gr (1 batang) bawang daun, iris halus
5 gr (1 sdt) bawang merah goreng

5 gr (1sdt) bawang putih goreng

5 gr (1 sdt) saus tiram

10 gr (1 sdm) minyak wijen

5 gr (1 sdt) garam

2,5 gr (Y2 sdt) merica

Garam, gula secukupnya

90 gr (3 sdm) udang rebus, sisihkan
kaldunya

500 ml air kaldu udang

60 gr (6 sdm) pokcoy

60 gr (6 sdm) soun, direndam
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- 60 gr (6 sdm) wortel, potong bulat
- 5gr (1 sdt) kecap asin
- 5gr(1sdt) saus tiram
- Garam dan gula secukupnya
- 10 gr (1 batang) daun bawang, iris halus
- 10 gr (1 batang) seledri, iris halus
- 1sdm bawang goreng
- 1lcmjahe
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GLOSARIUM
Stunting
Kondisi di mana anak memiliki tinggi badan lebih
rendah dari standar usianya akibat kekurangan gizi
kronis dalam jangka panjang.

Gizi Seimbang

Pola makan yang memenuhi kebutuhan nutrisi
tubuh secara proporsional, termasuk karbohidrat,
protein, lemak, vitamin, dan mineral.

1000 Hari Pertama Kehidupan (HPK

Periode kritis dalam perkembangan anak, dimulai
dari konsepsi hingga usia dua tahun, di mana gizi
yang baik sangat penting untuk pertumbuhan dan
perkembangan optimal.

ASI Eksklusif

Pemberian Air Susu Ibu (ASI) tanpa tambahan
makanan atau minuman lain selama enam bulan
pertama kehidupan bayi.

MP-ASI (Makanan Pendamping ASI)
Makanan tambahan yang diberikan kepada bayi
setelah enam bulan, saat ASI saja tidak lagi cukup
untuk memenuhi kebutuhan gizi anak.
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Keluarga
Unit terkecil dalam masyarakat yang memiliki
peran penting dalam mendukung kesehatan dan
gizi anak.

Bidan

Tenaga  kesehatan yang berperan dalam
memberikan pelayanan kesehatan kepada ibu
hamil, ibu melahirkan, bayi baru lahir, dan keluarga,
serta memberikan edukasi tentang pentingnya gizi
dan kesehatan.

Lingkungan Mendukung

Komunitas atau lingkungan yang menyediakan
akses mudah terhadap sumber daya yang
mendukung kesehatan, seperti pasar yang menjual
makanan sehat dan fasilitas kesehatan.

Pedoman Gizi Seimbang

Rangkaian aturan atau saran yang diberikan untuk
memastikan bahwa asupan makanan sehari-hari
memenuhi kebutuhan gizi yang tepat bagi
pertumbuhan dan perkembangan anak.

Kesehatan Ibu dan Anak
Aspek kesehatan yang mencakup kesehatan ibu
selama masa kehamilan, melahirkan, dan menyusui,
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serta kesehatan anak sejak lahir hingga usia lima
tahun.
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SINOPSIS

Modul GEMAS: Gizi Efektif Mengurangi Anak
Stunting disusun sebagai panduan praktis dan
komprehensif bagi para orang tua, pengasuh, tenaga
kesehatan, dan semua pihak yang peduli akan
pertumbuhan dan perkembangan anak. Modul ini
berfokus pada upaya pencegahan stunting, sebuah
kondisi  kronis yang dapat menghambat
pertumbuhan fisik dan kognitif anak akibat
kekurangan gizi dalam jangka panjang.

Modul ini diharapkan dapat menjadi sumber
referensi yang bermanfaat dalam upaya mengurangi
angka stunting di Indonesia, serta membantu orang
tua dan pengasuh dalam membesarkan anak-anak
yang sehat, kuat, dan cerdas.
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