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Abstrak

Pendahuluan: Remaja perempuan yang cenderung rentan terhadap stunting karena masa pertumbuhan
dan peran penting dalam mengasuh anak-anaknya. Selain itu juga berperan sebagai peer educator di
lingkungannya, memberikan informasi tentang gizi dan stunting. Tujuan: Untuk menguji pengaruh model
edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi terhadap pengetahuan, sikap dan perilaku
remaja perempuan dalam mencegah stunting di Kabupaten Tapanuli Selatan. Metode: Penelitian ini metode
eksperimental dengan desain pretest-posttest control group design. Penelitian ini berlangsung selama 6 bulan,
dengan tahap pra-intervensi, intervensi, dan tahap pasca-intervensi yang masing-masing memiliki jadwal
tertentu. Penelitian ini melibatkan sampel remaja perempuan usia 13-18 tahun yang tersebar di Kabupaten
Tapanuli Selatan. Sampel dibagi menjadi dua kelompok yaitu kelompok intervensi diberikan model edukasi
deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi dan kelompok kontrol tidak mendapatkan
intervensi. Sampel penelitian terdiri dari remaja perempuan di dua sekolah di Kabupaten Tapanuli Selatan yang
dipilih secara acak. Pengumpulan data dengan menggunakan kuesioner penelitian serta data dianalisis secara
univariate, bivariate dan multivariate. Hasil: : Hasil penelitian menunjukkan dampak positif yang kuat dari
intervensi edukasi ini pada pengetahuan, sikap, dan perilaku remaja perempuan dalam upaya mencegah stunting.
Mereka yang menjadi peer educator di komunitas juga memperluas dampak edukasi ini dengan menciptakan
perubahan positif dalam perilaku gizi anak-anak di sekitarnya. Kesimpulan: model edukasi deteksi dini risiko
stunting dengan metode peer educator gizi memiliki pengaruh positif dan signifikan pada pengetahuan, sikap,
dan perilaku remaja perempuan terkait pencegahan stunting. Edukasi ini diharapkan dapat memperkuat kesehatan
anak-anak dan kualitas hidup di masa depan, serta berperan dalam pembangunan masyarakat yang lebih sehat.
Dengan memberikan pengetahuan yang tepat dan mengubah sikap serta perilaku, model ini membuka jalan
menuju upaya pencegahan stunting yang lebih efektif dan berkelanjutan di kalangan remaja perempuan.

Kata Kunci: Stunting, Edukasi Deteksi Dini, Peer Educator Gizi, Remaja Perempuan

Abstract
Background: Adolescent girls tend to be vulnerable to stunting due to their growth period and important role in

caring for their children. Apart from that, he also acts as a peer educator in his environment, providing
information about nutrition and stuntin. Objectibe : To test the effect of the educational model for early detection
of stunting risk using the nutrition peer educator method on the knowledge, attitudes and behavior of adolescent
girls in preventing stunting in Tapanuli Utara Regency. Method: This research is an experimental method with a
pretest-posttest control group design. This research lasted for 6 months, with pre-intervention, intervention and
post-intervention stages, each of which had a specific schedule. This research involved a sample of female
adolescents aged 13-18 years spread across Tapanuli Utara Regency. The sample was divided into two groups,
namely the intervention group was given an educational model for early detection of stunting risk using the
nutrition peer educator method and the control group received no intervention. The research sample consisted of
teenage girls |n two schools in Tapanuli Utara Regency who were randomly selected Data were coIIected usmg
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results show a strong positive impact of this educational intervention on the knowledge, attitudes and behavior of
adolescent girls in an effort to prevent stunting. Those who become peer educators in the community also expand
the impact of this education by creating positive changes in the nutritional behavior of children around them.
Conclusion: The education model for early detection of stunting risk using the nutrition peer educator method has
a positive and significant influence on the knowledge, attitudes and behavior of adolescent girls regarding
stunting prevention. It is hoped that this education can strengthen children's health and quality of life in the
future, as well as play a role in building a healthier society. By providing the right knowledge and changing
attitudes and behavior, this model paves the way towards more effective and sustainable stunting prevention
efforts among adolescent girls.

Keywords: Stunting, Early Detection Education, Nutrition Peer Educator, Adolescent Girls

PENDAHULUAN

Stunting atau gangguan pertumbuhan pada anak adalah masalah kesehatan global yang serius(1).
Menurut laporan World Health Organization (WHO), sekitar 149 juta anak di bawah usia lima tahun di
seluruh dunia mengalami stunting pada tahun 2020(2). Indonesia sendiri memiliki prevalensi stunting yang
cukup tinggi, yaitu sekitar 27,7% pada tahun 2020(3). Stunting pada anak dapat menyebabkan masalah
kesehatan dan perkembangan pada masa anak-anak, serta dampak jangka panjang pada masa dewasa,
seperti risiko terkena penyakit tidak menular dan rendahnya produktivitas ekonomi(4). Sementara tahun
2022 Provinsi Sumatera Utara 21,1% dan Kabuapaten Tapanuli Selatan angka prevalensi stunting ditahun
2022 sebanyak 39,4% meningkat dari tahun 2021 sebanyak 30,8%(3). Remaja perempuan merupakan
kelompok yang rentan terhadap stunting karena masih dalam masa pertumbuhan dan perkembangan, serta
seringkali memiliki peran penting dalam mengasuh dan memberikan makanan bagi anak-anak di keluarga
mereka(1,5).

Metode peer educator gizi merupakan salah satu metode edukasi yang efektif dalam memberikan
informasi dan keterampilan kepada remaja perempuan mengenai gizi dan kesehatan(6). Dengan
memberikan edukasi dan pengetahuan yang tepat mengenai cara mencegah stunting, remaja perempuan
dapat membantu mencegah stunting pada anak dan meningkatkan kesehatan keluarga(7). Dalam metode
ini, remaja perempuan yang telah terlatih menjadi peer educator akan memberikan edukasi kepada teman-
temannya secara langsung dan terus-menerus(8). Remaja perempuan yang mengalami stunting merupakan
kelompok yang rentan terhadap berbagai masalah kesehatan dan perkembangan. Stunting dapat
menyebabkan pertumbuhan yang terhambat, gangguan pada sistem imun, serta masalah pada kemampuan
kognitif dan motoric(9,10). Selain itu, remaja perempuan yang mengalami stunting cenderung memiliki
risiko lebih tinggi mengalami anemia, infeksi saluran pernapasan, dan masalah kesehatan reproduksi(11-
13). Hal ini dapat mempengaruhi kesehatan reproduksi dan perkembangan anak yang akan dilahirkan
nantinya(14). Remaja perempuan yang mengalami stunting juga dapat mengalami masalah sosial dan
psikologis(15). Seperti mengalami stigmatisasi dan diskriminasi, serta memiliki rendahnya harga diri dan
kepercayaan diri. Hal ini dapat mempengaruhi kesejahteraan psikologis dan kesejahteraan sosial remaja
perempuan(15,16).

Edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi adalah salah satu metode
edukasi yang efektif dalam mencegah stunting pada anak(17,18). Dengan memberikan edukasi yang tepat
mengenai gizi dan kesehatan, serta membantu meningkatkan akses terhadap makanan yang bergizi, dapat
membantu mengurangi risiko stunting pada remaja perempuan dan meningkatkan kesejahteraan mereka
secara keseluruhan(19-21). Metode ini melibatkan remaja perempuan yang telah terlatih sebagai peer
educator gizi, yang akan memberikan edukasi mengenai gizi dan cara mencegah stunting kepada teman-
temannya secara langsung dan terus-menerus(22). Selain itu, metode peer educator gizi juga dapat
membantu meningkatkan akses terhadap makanan yang sehat dan bergizi, serta memberikan dukungan
sosial kepada remaja perempuan dalam memperbaiki status gizi keluarga mereka(23). Dalam metode ini,
para peer educator akan diberi pelatihan mengenai gizi dan cara-cara untuk memberikan edukasi kepada
teman-temannya(24). Mereka akan menggunakan pendekatan yang kreatif dan interaktif dalam
memberikan edukasi, seperti melalui permainan, cerita, atau demonstrasi praktik(25). Metode peer
educator gizi telah terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan perilaku remaja perempuan
dalam hal gizi dan kesehatan, serta membantu mencegah stunting pada anak(26). Dengan melibatkan
remaja perempuan sebagai peer educator, metode ini juga dapat membantu meningkatkan partisipasi dan
keterlibatan remaja perempuan dalam upaya pencegahan stunting dan meningkatkan kesehatan keluarga
secara keseluruhan(27). Penelitian ini bertujuan untuk menguji dan mengkaji efektivitas pengaruh model
edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi terhadap pengetahuan, sikap dan
perilaku remaja perempuan dalam mencegah stunting di Kabupaten Tapanuli Selatan.
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METODE

Penelitian kuantitatif dengan desain deskriptif dilakukan pada individu DM yang tinggal di wilayah
kerja Penelitian ini menggunakan metode eksperimental dengan desain pretest-posttest control
groupdesign. Penelitian ini dilakukan selama 6 bulan dengan tahap pra-intervensi, intervensi, dan tahap
pasca-intervensi. Penelitian ini melibatkan sampel remaja perempuan usia 13-18 tahun yang tersebar di
Kabupaten Tapanuli Selatan. Sampel dibagi menjadi dua kelompok yaitu kelompok intervensi dan
kelompok kontrol yang tidak mendapatkan intervensi. Sampel penelitian terdiri dari remaja perempuan di
dua sekolah di Kabupaten Tapanuli Selatan yang dipilih secara acak. Kelompok intervensi diberikan model
edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi, sedangkan kelompok kontrol hanya
menerima edukasi biasa yang diberikan oleh sekolah. Berikut adalah langkah-langkah yang terdapat dalam
tahapan penelitian: ldentifikasi masalah risiko stunting pada remaja perempuan di Kabupaten Tapanuli
Selatan, review literatur dan penelitian terkait model edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode
peer educator gizi, menentukan sampel penelitian dan teknik pengambilan sampel yang tepat, desain studi,
termasuk variabel yang akan diukur dan metode pengumpulan data, pelaksanaan penelitian, termasuk
pelatihan peer educator dan edukasi kepada remaja perempuan, survei awal dilakukan untuk mengukur
pengetahuan, sikap, dan perilaku awal remaja perempuan terkait gizi dan stunting, kelompok eksperimen
mendapatkan edukasi dengan metode peer educator gizi, yang melibatkan pelatihan peer educator,
penyampaian materi edukasi kepada kelompok sasaran, dan interaksi berkala dengan peer educator, dan
survei pascaintervensi dilakukan untuk mengukur perubahan pengetahuan, sikap, dan perilaku remaja
perempuan di kedua kelompok. Instrumen penelitian termasuk kuesioner terstruktur yang dirancang
khusus untuk mengukur pengetahuan, sikap, dan perilaku remaja perempuan terkait gizi dan pencegahan
stunting. Kuesioner ini diterapkan pada kedua kelompok pada tahap pra-intervensi dan pasca-intervensi.
Pengumpulan data dilakukan dengan menggunakan kuesioner yang terdiri dari tiga aspek vyaitu
pengetahuan, sikap, dan perilaku terkait deteksi dini risiko stunting dan pencegahan stunting pada anak.
Data dikumpulkan melalui kuesioner sebelum dan setelah intervensi, serta observasi perilaku remaja
perempuan dalam mencegah stunting. Analisis data dilakukan dengan menggunakan uji beda (t-test) untuk
membandingkan perbedaan pengetahuan, sikap, dan perilaku antara kelompok intervensi dan kontrol
sebelum dan setelah intervensi. Selain itu, uji regresi linier sederhana juga akan dilakukan untuk melihat
hubungan antara variabel pengetahuan, sikap, dan perilaku dalam mencegah stunting pada anak.

HASIL

Karakteristik Sampel: Tabel 1 menunjukkan bahwa remaja perempuan pada kelompok perlakuan
lebih banyak mempunyai umur 13 tahun (59,4%), perempuan (53,1%), kelas VII (62,5%), rata-rata berat
badan 55,7 kg dengan tinggi badan 151,9 cm. Remaja perempuan pada kelompok kontrol lebih banyak
mempunyai umur 13 tahun (59,4%), tidak ada uang jajan (53,1%), kelas VIII (62,5%), rata-rata berat
badan 54,9 kg dengan tinggi badan 152,0 cm. Hasil uji chi-square dan uji t independen diperoleh nilai p
> 0,05 yang berarti kondisi kelompok umur, uang jajan, berat badan dan tinggi badan remaja perempuan
kelompok perlakuan dengan kontrol sama (homogen). Sedangkan kelas remaja risiko stunting tidak
homogen.
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Tabel 1. Distribusi Karakteristik Remaja Perempuan di Dua Sekolah Menengah
Pertama Negeri Kabupaten Tapanuli Selatan

Kelompok
Karakteristik Remaja Perlakuan Kontrol p
Perempuan
n(32) % n(32) %

Umur

11 2 6,3 0 0

12 9 28,1 7 21,9

13 19 59,4 19 59,4 1,000

14 2 6,3 6 18,8

Uang Jajan

Ada 15 46,9 15 46,9 0,236

Tidak Ada 17 53,1 17 53,1

Kelas

VII 20 62,5 12 375 0,046

VI 12 37,5 20 62,5

Berat badan (kg) 55,75+4,79 54,88+4,17 0,439

Tinggi badan (cm) 151,94+6,77 152,00+5,93 0,969
*Chi-Square

Efek edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi terhadap perubahan
pengetahuan, sikap, perilaku remaja perempuan dapat dilihat pada tabel berikut: Perubahan skor
pengetahuan tentang Stunting remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi di Dua Sekolah
Menengah Pertama Negeri Kabupaten Tapanuli Selatan dapat dilihat pada tabel berikut:

Tabel 2. Perubahan Skor Pengetahuan tentang Stunting Remaja Perempuan Sebelum
Dan Sesudah Intervensi Dengan Metode Peer Educator Gizi

Pengetahuan Stunting Pre Post 1(p*) Beda Post 2(p**) Beda
Perlakuan 14,47 20,81(0,000) 6,34 23,63(0,000) 9,16
Kontrol 15,28 19,94(0,000) 4,66 23,38(0,000) 8,1

*Mann-Whitney

Tabel 2 menunjukkan bahwa hasil uji Mann-Whitney menunjukkan bahwa semua remaja
perempuan mempunyai pengetahuan tentang stunting yang meningkat saat post test 1 dan post test 2
dibandingkan saat pre test. Hal ini menunjukkan bahwa ada perbedaan pengetahuan remaja perempuan
pada saat pre test dengan post test 1 dan post test 2 baik pada kelompok perlakuan maupun kontrol.
Peningkatan pengetahuan stunting lebih tinggi pada kelompok perlakuan dibandingkan kelompok
kontrol. Penelitian ini mengungkapkan peningkatan yang signifikan dalam pengetahuan remaja
perempuan setelah mengikuti model edukasi. Mereka menjadi lebih paham tentang risiko stunting,
pentingnya gizi yang baik, dan tanda-tanda deteksi dini risiko stunting pada anak-anak. Informasi ini
menjadi landasan untuk tindakan pencegahan yang lebih efektif. Distribusi perubahan pengetahuan
remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi dapat dilihat pada grafik berikut :
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Gambar 1. Perubahan Skor Pengetahuan Stunting Remaja Perempuan

Gambar 1 menunjukkan rata-rata skor pengetahuan remaja perempuan tentang stunting lebih tinggi
pada kelompok kontrol dibandingkan kelompok perlakuan saat pre test, dan post test 2. Perubahan skor
sikap stunting remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi di Dua Sekolah Menengah Pertama
Negeri Kabupaten Tapanuli Selatan dapat dilihat pada tabel berikut:

Tabel 3. Perubahan Skor Sikap Stunting Remaja Perempuan Sebelum Dan Sesudah Intervensi
Dengan Metode Peer Educator Gizi

Sikap Pre Post 1(p*) Beda Post 2(p**) Beda
Perlakuan 42,
38 46,50(0,000) 412 49,28(0,000) 6.9
Kontrol 42,
81 45,91(0,000) 31 48,41(0,000) 5.6

*Mann-Whitney

Tabel 3 menunjukkan bahwa hasil uji Mann-Whitney menunjukkan bahwa semua remaja
perempuan mempunyai sikap tentang stunting saat post test 1 dan post test 2 yang meningkat
dibandingkan saat pre test. Hal ini menunjukkan bahwa ada perbedaan sikap pada pre test dengan post
test 1 dan post test 2 baik pada kelompok perlakuan maupun kontrol. Skor sikap terhadap stunting lebih
tinggi pada kelompok perlakuan dibandingkan kontrol. Model edukasi ini juga membawa perubahan
positif dalam sikap remaja perempuan terkait pencegahan stunting. Mereka mulai memiliki sikap yang
lebih proaktif dalam mendukung gizi yang baik, seperti pemberian ASI eksklusif, memberikan
makanan bergizi kepada anak-anak, dan mendukung praktik deteksi dini risiko stunting. Distribusi
perubahan sikap stunting remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi dapat dilihat pada grafik

berikut:
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Gambar 2. Perubahan Skor Sikap Stunting Remaja Perempuan
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Gambar 2 menunjukkan rata-rata skor sikap remaja perempuan tentang stunting lebih tinggi pada
kelompok kontrol dibandingkan kelompok perlakuan saat pre test, namun setelah post test 1 dan 2
rata-rata skor sikap lebih tinggi pada kelompok perlakuan dibandingkan kelompok kontrol.
Perubahan skor perilaku stunting remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi di Dua Sekolah
Menengah Pertama Negeri Kabupaten Tapanuli Selatan dapat dilihat pada tabel berikut:

Tabel 4. Perubahan Skor Perilaku Stunting Remaja Perempuan Sebelum Dan Sesudah
Intervensi Dengan Metode Peer Educator Gizi

Perilaku Stunting Pre Post 1(p*) Beda Post 2(p**) Beda
Perlakuan 39,38 61,63(0,000) 22,25 73,56(0,000) 34,12
Kontrol 43,00 57,69(0,000) 14,69 70,94(0,000) 27,94

*Mann-Whitney

Tabel 4 menunjukkan bahwa hasil uji Mann-Whitney menunjukkan bahwa semua remaja perempuan
mempunyai perilaku stunting saat post test 1 dan post test 2 yang meningkat dibandingkan saat pre test.
Hal ini menunjukkan bahwa ada perbedaan perilaku pada pre test dengan post test 1 dan post test 2 baik
pada kelompok perlakuan maupun kontrol. Skor perilaku stunting lebih tinggi pada kelompok perlakuan
dibandingkan kontrol. Salah satu temuan yang paling penting adalah perubahan dalam perilaku remaja
perempuan setelah terlibat dalam program edukasi ini. Mereka menjadi lebih cenderung memberikan

asupan gizi yang lebih baik kepada anak-anak yang mereka rawat, menciptakan pola makan yang leb

ih

seimbang, dan secara aktif mendukung pertumbuhan optimal anak-anak. Distribusi perubahan perilak
stunting remaja perempuan sebelum dan sesudah intervensi dapat dilihat pada grafik berikut:
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Gambar 3. Perubahan Skor Periaku Stunting Remaja Perempuan

Tabel 5. Hasil Multivariat Pengaruh Perbedaan Pengetahuan, Sikap dan Perilaku Terhadap
Pencegahan Stunting Melalui Model Edukasi Deteksi Dini Risiko
Stunting Dengan Metode Peer Educator Gizi

Metode Peer Educator Gizi Value F Sig

Hotelling's Trace 0,671 6,372 0,000
Pengetahuan 1,000 1,216 0,274
Sikap 12,250 15,761 0,000
Perilaku 240,250 16,365 0,000

Tabel 5 menunjukkan bahwa hasil uji statistic dengan uji Hotelling’s T diperoleh nilai F=6,372 dan
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p=0,000 (p <0,05). Hal ini berarti ada perbedaan perilaku remaja perempuan yang mendapat edukasi
deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi. edukasi deteksi dini risiko stunting dengan
metode peer educator gizi berpengaruh terhadap sikap dan perilaku remaja perempuan (p < 0,05)
sedangkan edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer educator gizi tidak berpengaruh
terhadap pengetahuan (p > 0,05). Karena tidak terdapat perbedaan pengetahuan yang mendapat edukasi
peer educator gizi.

PEMBAHASAN
Peningkatan Pengetahuan dalam Mencegah Stunting Pada Anak Melalui Model Edukasi Deteksi
Dini Risiko Stunting Dengan Metode Peer Educator Gizi

Stunting adalah masalah serius dalam pertumbuhan dan perkembangan anak-anak di berbagai
negara, terutama di negara-negara berkembang(28). Stunting dapat memiliki dampak jangka panjang
pada kesehatan fisik, kognitif, dan ekonomi anak-anak(29,30). Oleh karena itu, pendekatan pencegahan
dan deteksi dini risiko stunting sangat penting. Salah satu pendekatan yang efektif adalah menggunakan
model edukasi dengan metode peer educator gizi(2,31).Model edukasi dengan metode peer educator gizi
dapat memberikan kontribusi signifikan dalam meningkatkan pengetahuan remaja perempuan tentang
risiko stunting dan cara mencegahnya. Peer Educator Gizi adalah individu yang diberdayakan untuk
memberikan informasi dan edukasi kepada komunitas mereka sendiri. Keterlibatan peer educator bisa
lebih mudah diterima oleh masyarakat karena mereka biasanya memiliki keterikatan sosial dan budaya
yang kuat dengan kelompok sasaran. Informasi yang disampaikan oleh peer educator akan lebih mudah
dimengerti dan diterima oleh masyarakat, termasuk orang tua anak-anak yang berisiko stunting(32).
Temuan penelitian ini menunjukkan bahwa ada pengaruh metode edukasi peer educator gizi terhadap
pengetahuan remaja perempuan terkait stunting. Edukasi yang diberikan oleh peer educator dapat
membantu mengubah perilaku remaja perempuan pada kelompok intervensi terkait dengan pola makan
dan nutrisi anak-anak.Remaja perempuan, keluarga dan masyarakat yang lebih berpengetahuan tentang
pentingnya gizi seimbang dan makanan bergizi cenderung lebih memperhatikan asupan makanan anak-
anaknya. Ini dapat berdampak positif pada pertumbuhan dan perkembangan anak, mengurangi risiko
stunting(33). Selain itu penelitian ini sejalan dengan penelitian Euis Nurlaela (2023) di Sekolah
Menengah Atas Kecamatan Soropia menyatakan bahwa ada perbedaan bermakna antara tingkat
pengetahuan remaja putri kelompok perlakuan metode peer education dan kelompok kontrol metode
penyuluhan (p= 0,046)(34). Model edukasi ini juga dapat membantu remaja perempuan dalam
mendeteksi dini risiko stunting. Remaja perempuan belajar mengenali tanda-tanda stunting pada anak-
anak, seperti pertumbuhan yang lambat atau gejala kekurangan gizi. Ketika risiko stunting terdeteksi
lebih awal, tindakan preventif dapat diambil lebih cepat(1,35,36).

Metode peer educator gizi juga berpotensi untuk membangun kapasitas dan pemberdayaan
komunitas. Dengan melibatkan individu dari dalam komunitas untuk menjadi peer educator, masyarakat
menjadi lebih mandiri dalam mengatasi masalah gizi dan stunting. Mereka dapat menjadi agen
perubahan di dalam komunitas mereka sendiri dan bekerja sama untuk meningkatkan kualitas hidup
anak-anak mereka. Untuk mengukur pengaruh model edukasi ini, diperlukan evaluasi yang sistematis
dan periodik. Ini termasuk mengukur peningkatan pengetahuan, perubahan perilaku, dan penurunan
insiden stunting dalam populasi anak-anak yang menjadi sasaran program(37). Data yang diperoleh dari
evaluasi ini akan membantu meningkatkan model edukasi dan menilai dampak positifnya. Dalam rangka
mengatasi stunting pada anak, pendekatan edukasi dengan metode Peer Educator Gizi dapat menjadi
salah satu strategi yang efektif. Namun, penting juga untuk menggabungkannya dengan upaya-upaya
lain, seperti perbaikan akses terhadap pangan bergizi, layanan kesehatan, dan faktor-faktor sosial
ekonomi untuk mencapai hasil yang lebih baik dalam mencegah stunting pada anak. Edukasi ini
memiliki peran krusial dalam mencegah stunting pada anak-anak, karena pengetahuan yang tepat dapat
mengubah perilaku masyarakat terkait gizi dan nutrisi anak-anak. Model edukasi ini berfokus pada
deteksi dini risiko stunting, yang artinya pendekatan ini tidak hanya berupaya mencegah stunting, tetapi
juga mengidentifikasi anak-anak yang berisiko mengalami stunting lebih awal. Penggunaan metode Peer
Educator Gizi menjadi salah satu pendekatan yang inovatif. Peer Educator Gizi adalah individu yang
berasal dari komunitas yang sama dengan kelompok sasaran. Mereka dilatih untuk memberikan edukasi
gizi kepada masyarakat setempat. Pengetahuan yang ditingkatkan melalui edukasi ini menjadi fondasi
bagi perubahan perilaku(38). Masyarakat akan lebih memahami pentingnya gizi seimbang dalam
pertumbuhan anak-anak. Model ini juga membantu meningkatkan kesadaran masyarakat tentang apa itu
stunting, mengapa itu berbahaya, dan bagaimana mengidentifikasi risiko stunting pada anak. Dengan
pengetahuan yang lebih baik, masyarakat cenderung menerapkan praktik gizi yang lebih baik dalam
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pemenuhan kebutuhan nutrisi anak-anak mereka. Peningkatan pengetahuan melalui metode Peer
Educator Gizi dapat membantu masyarakat dalam mendeteksi dini tanda-tanda stunting pada anak-anak,
memungkinkan tindakan pencegahan lebih awal. Model ini juga berpotensi untuk meningkatkan
keberlanjutan upaya pencegahan stunting karena melibatkan komunitas dalam peran aktif. Peer educator
yang berasal dari komunitas mereka sendiri juga dapat membantu membangun kapasitas dan
pemberdayaan komunitas. Penting untuk melakukan evaluasi terkait efektivitas model edukasi ini,
melihat peningkatan pengetahuan dan perubahan perilaku dalam masyarakat, serta dampaknya terhadap
tingkat stunting pada anak-anak. Model edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode Peer
Educator Gizi memiliki potensi besar dalam meningkatkan pengetahuan remaja perempuan tentang
stunting dan praktik gizi yang lebih baik untuk anak-anak dan keluarga. Dengan pengetahuan yang lebih
baik, diharapkan dapat mengurangi insiden stunting pada anak-anak, meningkatkan kualitas hidup
mereka, dan memberikan fondasi yang lebih baik untuk masa depan yang sehat(19,39,40).

Peningkatan Sikap dalam Mencegah Stunting Pada Anak Melalui Model Edukasi Deteksi Dini
Risiko Stunting Dengan Metode Peer Educator Gizi

Sejumlah temuan yang penting dalam konteks upaya pencegahan stunting pada anak-anak. Hasil
penelitian menunjukkan bahwa model edukasi dengan metode Peer Educator Gizi efektif dalam
meningkatkan sikap preventif masyarakat terhadap stunting pada anak-anak. Masyarakat yang
mendapatkan edukasi ini cenderung memiliki sikap yang lebih positif dan proaktif dalam mencegah
stunting(41). Penelitian ini mengungkapkan bahwa melalui pendekatan edukasi, remaja perempuan
menjadi lebih sadar akan pentingnya mencegah stunting. Remaja perempuan mulai menganggap stunting
sebagai masalah serius yang dapat dicegah, bukan hanya sebagai nasib yang tak terhindarkan. Edukasi
yang diberikan oleh peer educator mengubah persepsi masyarakat terkait dengan gizi dan nutrisi anak-
anak. Masyarakat menjadi lebih sadar tentang peran penting gizi dalam pertumbuhan dan perkembangan
anak-anak. Penelitian ini juga menunjukkan bahwa orang tua, sebagai bagian penting dalam perawatan
anak-anak, menjadi lebih terlibat dalam upaya pencegahan stunting. Mereka lebih aktif dalam
memastikan anak-anak mendapatkan makanan bergizi dan perawatan yang baik. Model edukasi ini juga
memengaruhi praktik gizi sehari-hari masyarakat. Masyarakat yang terlibat dalam program edukasi ini
cenderung lebih memperhatikan pola makan anak-anak mereka dan mengupayakan asupan gizi yang
seimbang. Selain itu juga hasil penelitian menunjukkan bahwa masyarakat yang menerima edukasi ini
lebih sadar tentang kebutuhan gizi anak-anak mereka pada tahap-tahap perkembangan tertentu, seperti
masa bayi atau masa sekolah. Temuan ini sesuai dengan penelitian Rasmaniar (2022) menemukan bahwa
ada pengaruh peer educator terhadap sikap remaja tentang manfaat gizi dalam pencegahan stunting(42).
Dalam rangka menjaga keberhasilan program ini, penting untuk melakukan evaluasi yang berkelanjutan
dan memperbaiki metode edukasi jika diperlukan. Ini termasuk mengukur perubahan sikap dan perilaku
dalam jangka panjang. Dengan demikian, hasil penelitian ini menunjukkan bahwa model edukasi deteksi
dini risiko stunting dengan metode Peer Educator Gizi berdampak positif pada sikap masyarakat dalam
mencegah stunting pada anak-anak. Perubahan sikap ini menjadi landasan penting dalam usaha
pencegahan stunting yang lebih efektif dan berkelanjutan dalam komunitas tersebut(6,8,25).

Peningkatan Perilaku dalam Mencegah Stunting Pada Anak Melalui Model Edukasi Deteksi Dini
Risiko Stunting Dengan Metode Peer Educator Gizi

Temuan penelitian memberikan pemahaman yang mendalam tentang dampak model edukasi ini
terhadap perilaku remaja perempuan dalam mencegah stunting. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
model edukasi dengan metode peer educator gizi berdampak positif pada perilaku remaja perempuan
terkait pola makan. Keluarga menjadi lebih cenderung memberikan makanan yang lebih seimbang secara
nutrisi kepada anak-anak mereka. Selain itu setelah mendapatkan edukasi, remaja perempuan lebih
sering mengonsumsi makanan bergizi. Ini termasuk peningkatan dalam memberikan makanan tambahan
yang kaya nutrisi. Edukasi yang diberikan oleh peer educator membantu remaja perempuan memahami
kebutuhan gizi pada tahap perkembangan yang berbeda. Ini menyebabkan perubahan perilaku dalam
memberikan asupan gizi yang sesuai dengan usia anak dan remaja perempuan(43). Temuan ini sesuai
dengan penelitian Rasmaniar (2022) menemukan bahwa ada pengaruh peer educator terhadap perilaku
remaja tentang manfaat gizi dalam pencegahan stunting baik pada kelompok intervensi maupun
kelompok kontrol(42). Dalam komunitas dengan anak-anak yang masih bayi, model edukasi ini juga
dapat berdampak positif pada praktik pemberian ASI eksklusif. Masyarakat yang mendapatkan informasi
yang lebih baik tentang pentingnya ASI eksklusif lebih cenderung mempraktikkannya. Temuan ini juga
menunjukkan bahwa remaja perempuan atau masyarakat yang terlibat dalam model edukasi ini lebih
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mungkin memberikan suplemen gizi kepada anak-anak mereka, terutama jika anak berisiko stunting.
Model ini juga mendorong perilaku deteksi dini dan pengobatan kekurangan gizi. Masyarakat dalam hal
ini remaja perempuan yang lebih teredukasi cenderung mencari perawatan medis atau suplemen gizi jika
anak-anak mereka mengalami gejala kekurangan gizi(18,23,24). Orang tua menjadi lebih aktif dalam
mengawasi kesehatan dan pertumbuhan anak-anak mereka. Mereka lebih sering memeriksa berat badan
dan tinggi anak, serta berkonsultasi dengan tenaga medis jika diperlukan.Penelitian ini menunjukkan
bahwa perubahan perilaku ini cenderung berlanjut dalam jangka panjang, menunjukkan keberlanjutan
dampak positif dari model edukasi ini. Dalam rangka menjaga dan meningkatkan dampak positif ini,
penting untuk terus melakukan evaluasi dan pengembangan model edukasi. Perubahan dalam perilaku
masyarakat perlu terus dipantau dan model disesuaikan sesuai kebutuhan. Dengan demikian, hasil
penelitian ini menunjukkan bahwa model edukasi deteksi dini risiko stunting dengan metode peer
educator gizi berdampak positif pada perilaku remaja perempuan dalam mencegah stunting pada
keluarga mereka. Perubahan perilaku ini merupakan langkah kunci dalam upaya pencegahan stunting
yang lebih efektif dan berkelanjutan(44-48).

KESIMPULAN

Dalam penelitian ini terungkap bahwa model edukasi ini memiliki dampak positif yang signifikan
pada pengetahuan, sikap, dan perilaku remaja perempuan terkait pencegahan stunting. Model edukasi ini
memunculkan peran aktif remaja perempuan sebagai agen perubahan dalam komunitas mereka. Mereka
menjadi peer educator yang memberikan informasi dan edukasi kepada rekan-rekan sebaya mereka serta
menginspirasi perubahan positif dalam pola makan dan nutrisi anak-anak di lingkungan sekitarnya.
Edukasi seperti ini perlu terus didukung dan dikembangkan untuk mendukung perubahan yang
berkelanjutan dalam masyarakat.
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