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Abstrak 

Masalah kekurangan nutrisi adalah focus pemerintah dalam pembangunan internasional hal 

itu tertera pada tujuan kedua dokument Sustainable Development Goals (SDGs) yang isinya mencapai 

ketahanan pangan dan gizi yang baik dengan meniadakan kelaparan, dan meningkatkan hasil para tani 

berkesinambungan. Kesepakatan dunia pada tujuan tersebut yaitu menghapuskan segala bentuk 

kekurangan nutrisi pada tahun 2030. Penelitian ini menggunakan metode eksperimen semu (quasi 

experimental), yang dilaksanakan hanya pada satu kelompok tanpa adanya kelompok pembanding 

atau kelompok kontrol Sebanyak 30 ibu hamil dan 30 responden anak balita yang dipilih secara 

random selama 3 bulan berturut-turut. Desain penelitian one group pre test and post test design ini 

diukur dengan menggunakan pre test yang dilakukan sebelum diberi perlakuan yaitu minuman kacang 

hijau dan post test yang dilakukan setelah diberi perlakuan untuk setiap pemberinan minuman kacang 

hijau dimulai dari bulan September sampai November 2024. Uji statistic yang digunnakan adalah uji 

Paired Test (uji T) Maka diperoleh Nilai signifikansi (Sig. 2-tailed) sebesar 0,000 (p < 0,05) 

menunjukkan bahwa terdapat perbedaan rata-rata yang signifikan secara statistik antara tinggi badan 

anak balita sebelum dan setelah diberikan minuman fortifikasi pangan lokal. H0 ditolak dan Ha 

diterima. Nilai Z sebesar -4.794 dengan p-value (Asymp. Sig. 2-tailed) sebesar 0,000 (p < 0,05). 

Kesimpulanya bahwa intervensi minuman fortifikasi memiliki efek terhadap perubahan tinggi badan 

dan Berat badan balita begitu juga dengan ibu hamil terlihat bahwa ada perbedaan yang signifikan 

secara uji statistik dalam Tinggi Fundus Uteri (TFU) dan Lila ibu hamil sebelum dan setelah diberikan 

minuman fortifikasi pangan local. 

Kata Kunci: Stunting, Pangan Lokal, Ibu Hamil dan Balita 

 

Abstract 

Stunting remains a critical public health issue and a national priority for resolution. This 

condition limits children's development, hinders their growth, and may even result in mortality. 

Stunted children face lifelong consequences, including short stature, underdeveloped brains that 

impair learning abilities, higher risks of non-communicable diseases, and irreversible impacts. The 

research design employed was a one group pre-test post-test design, an experimental study conducted 

on a single randomly selected group over three consecutive months. In this design, measurements 

were taken before and after the intervention. The intervention involved administering fortified mung 

bean drinks. Pre-tests were conducted before the intervention, and post-tests were performed after the 

intervention from September to November 2024. The results showed a significance value (Sig. 2-

tailed) of 0.000 (p < 0.05), indicating a statistically significant difference in the mean height of 
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children under five before and after consuming the fortified local food drink. The null hypothesis (H0) 

was rejected, and the alternative hypothesis (Ha) was accepted. Additionally, a Z-value of -4.794 with 

a p-value (Asymp. Sig. 2-tailed) of 0.000 (p < 0.05) further confirmed these findings. In conclusion, 

the intervention of fortified drinks demonstrated significant effects on the height and weight of 

children under five. Similarly, for pregnant women, the results showed a statistically significant 

difference in Fundal Height (TFU) and Mid-Upper Arm Circumference (MUAC) before and after 

consuming the locally fortified food drink. 

Keywords: Stunting, Local Food, Pregnant Women, and Toddlers 

 

PENDAHULUAN  

Masalah kekurangan nutrisi adalah focus pemerintah dalam pembangunan internasional hal 

itu tertera pada tujuan kedua dokument Sustainable Development Goals (SDGs) yang isinya mencapai 

ketahanan pangan dan gizi yang baik dengan meniadakan kelaparan, dan meningkatkan hasil para tani 

berkesinambungan. Kesepakatan dunia pada tujuan tersebut yaitu menghapuskan segala bentuk 

kekurangan nutrisi pada tahun 2030, target yang ingin dicapai pada tahu 2025 dan sudah disetujui 

seluruh negarra untuk anak yang pendek dan kurus kurang dari 5 (lima) tahun dan kebutuhan zat gizi 

ibu hamil terpenuhi begitu juga dengan remaja perempuan dan lanjut usia serta ibu menyusui (1,2). 

Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) telah memutuskan bahwa tingkat stunting yang bisa 

diterima adalah 20% dari seluruh populasi anak balita (3,4). Meskipun data Riskesdas 2018 

menyatakan bahwa 30,8% balita mengalami stunting di Indonesia (5,6), World Bank memperkirakan 

ada sekitar 7,8 juta balita dari total 23 juta balita di Indonesia yang menderita stunting pada tahun 

2018, atau sekitar 37% (7,8). Dengan begitu, prevalensi stunting pada balita di Indonesia melebihi 

target minimum yang ditetapkan oleh WHO. Pemerintah Indonesia telah sepakat dalam menurunkan 

stunting melalui rencana strategi nasional untuk pencegahan stunting 2018-2024, fokus pada keluarga 

terdampak, lokasi, dan intervensi prioritas (9,10). Hasil dari survey nasional Riskesdas dan Survey 

SSGI Tahun 2023 memperlihatkan hasil stunting mengalami perubahan dalam beberapa tahun 

terakhir ini, dari 27,67% Tahun 2019, 24,4% pada Tahun 2020, dan terjadi penurunan 21,6% Tahun 

2022. Data tersebut masih belum mencapai target WHO yaitu <20% (11,12). 

Penelitian yang dilakukan SSGI Tahun 2022 menunjukkan bahwa Provinsi Sumatera Utara 

berada dibawah angka nasional yaitu 21,1% (13,14). Dimana pada tahun lalu (2021) prevalensi 

stunting sebesar 28,4%. Angka kejadian stunting di Kabupaten samosir mengalami penurunan setiap 

tahunya dimana pada Tahun 2019 sebesar 33,0 % turun menjadi 28,4% pada tahun 2021 dan Sebesar 

26,3% pada tahun 2023. Hal tersebut dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya Konsumsi 

makanan yang kurang teratur dan mengalami penyakit infeksi hal ini penyebab langsung terjadinya 

masalah gizi  namun penurunan tersebut belum memenuhi target nasional yang telah ditetapkan 

sebesar 14% (15,16). Oleh karenanya berbagai upaya dilakukan dalam mewujudkan upaya percepatan 

penurunan stunting khususnya di Kabupaten Deli Serdang demi mencapai target turunya angka 

stunting menjadi 14% pada tahun 2024 juga turut mencapai Indonesia Emas 2045 “SDM Unggul dan 

Berkualitas (17,18). 

Adapun penanganan penurunan percepatan stunting difokuskan pada daerah-daerah dengan 

angka prevalensi tinggi dan daerah yang mempunyai jumlah anak stunting tinggi melalui intervensi 

yang lebih intensif. Kelompok sasaran dalam percepatan penurunan stunting meliputi remaja, calon 

pengantin, ibu hamil, ibu menyusui, dan anak berusia 0 sampai 59 bulan Hal tersebut Berdasarkan 

Perpres Nomor 72 Tahun 2021 tentang Percepatan Penurunan stunting,   

Kekayaan sumber daya pangan lokal yang ada di Indonesia dapat dimanfaatkan untuk 

meningkatkan status gizi masyarakat. Kacang hijau dan ubi jalar ungu adalah dua contoh bahan 

pangan lokal yang kaya akan nutrisi dan mudah diakses oleh masyarakat. Kacang hijau kaya akan 

protein, serat, vitamin B, zat besi, dan zinc yang sangat penting untuk pertumbuhan dan 

perkembangan anak. Sementara itu, ubi jalar ungu mengandung beta-karoten, vitamin C, serat, dan 
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antioksidan yang bermanfaat untuk kesehatan sistem imun dan pencegahan penyakit. Pengembangan 

produk minuman fortifikasi berbahan dasar kacang hijau dan ubi jalar ungu bertujuan untuk 

menyediakan solusi gizi yang praktis, terjangkau, dan berkelanjutan bagi anak-anak yang berisiko 

stunting. Fortifikasi ini diharapkan dapat meningkatkan asupan gizi esensial yang sering kali kurang 

dalam diet sehari-hari anak-anak di Indonesia (19,20) . 

Berdasarkan survei awal yang dilakukan peneliti dikabupaten deli Serdang masih banyak 

terdapat kasus stunting dan keluarga yang beresiko stunting sebanyak lebih dari 400 kk. Angka ini 

cukup tinggi untuk melihat resiko yang akan terjaddi kedepanya. Berdasarkan data tersebut penelti 

tertarik untuk melakukan penelitian mengenai Pemberdayaan Masyarakat Di Kampung Keluarga 

Berkualitas (Kampung Kb) Dalam Fortikasi Pangan Lokal Sebagai Upaya Pencegahan Stunting. 

METODE 

Eksperimen semu (quasi experimental) yiatu metode yang digunakan dalam penelitian ini, 

dimana hal ini dilaksanakan hanya pada satu kelompok saja tanpa adanya kelompok pembanding atau 

kelompok kontrol. Desain penelitian yang digunakan adalah one group pre-test and post-test design, 

yaitu desain eksperimen yang melibatkan pengukuran awal (pre-test) sebelum perlakuan diberikan, 

dan pengukuran akhir (post-test) setelah perlakuan dilakukan. Uji statistic yang digunnakan adalah uji 

Paired Test (uji T). Penelitian ini berlangsung selama tiga bulan berturut-turut dengan perlakuan 

berupa pemberian minuman kacang hijau, dimulai dari bulan September hingga November 2024. 

Populasi dalam penelitian ini mencakup seluruh ibu hamil dan anak balita yang berisiko stunting di 

Kecamatan Tanjung Morawa, Kabupaten Deli Serdang Tahun 2024, dengan jumlah 30 ibu hamil dan 

30 anak balita. Teknik pengambilan sampel yang digunakan adalah quota sampling, yaitu metode 

penentuan sampel berdasarkan karakteristik tertentu hingga mencapai jumlah (kuota) yang telah 

ditetapkan. 

HASIL 

Pengukuran Lingkar Lengan Atas (Lila) Pada Ibu hamil 

Berdasarkan uji data statistik dengan uji frekuensi dari pengukuran Lila Ibu hamil sebelum 

dan sesudah diberikan perlakuan, diperoleh hasil sebagai berikut: 

Berdasarkan tabel 1. terlihat hasil bahwa nilai rata-rata pretes Pengukuran Lila pada Ibu hamil 

sebesar 29,570 dengan Standar Deviasi sebesar 2,999. Sedangkan nilai rata-rata Post Test pengukuran 

LiLa pada Ibu hamil setelah perlakuan sebesar 32,19 dengan Standar Deviasi 2,961. 

Tabel 1. 

Rata-Rata Pengukuran Lila Pada Ibu Hamil 

 

Kelompok Pengukuran Lila Mean Std. Deviasi 

Pretest 29,57 2,9992 

Posttes 32,19 2,961 

 

Dari hasil uji normalitas diketahui untuk pengukuran Lila sebelum dan setelah perlakuan 

berdistribusi normal yang nilainya 0,324 dan 0,421 > 0,05 sehingga dapat dilanjutkan dengan uji 

Paired sampel T-test untuk pengukuran LiLa sebelum dan setelah perlakuan seperti tabel berikut: 

Tabel 2.  

Uji Normalitas Pretest-Posttest pada ibu Hamil 

 

Kelompok Shapiro Wilk 

df Sig. 

Lila_Pre 30 0,324 

Lila_Post 30 0,421 
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Tabel 3. terlihat bahwa diperoleh Mean bernilai Negatif -2,6167 merupakan selisih antara 

rata-rata pengukuran Lingkar Lengan atas (LiLa) sebelum dan sesudah diberi perlakuan atau 29,570 – 

32,19 = --2,6167. Artinya terjadi kecenderungan peningkatan Lingkar Lengan atas (Lila) pada Ibu 

hamil setelah perlakuan. Rata-rata kenaikannya adalah 2,6167 dengan Standar Deviasinya sebesar 

0,3415. Nilai t hitung dengan hasil -41,970, nilai ini dibandingkan dengan nilai pada t tabel pada 

derajat bebas (DF)= 29. Dalam hal ini thitung = 41,970 > ttabel 2,045; berarti signifikan dimana H0 

ditolak dan Ha diterima. 

Tabel 3.  

Uji Paired Sampel T Test Lila Pada Ibu Hamil 

 

 

Paired Differences 

t df 

Sig.  

(2-

tailed) 

Mean 

Std. 

Deviation 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper    

Pair 1 Pre_Test_LiLa - 

Post_Test_LiLa 
-.2,6167 0,3415 0,0632 -2,7442 -2,4892 -41,970 29 .000 

 

Pengukuran Tinggi Fundus Uteri (TFU) Pada Ibu hamil 

Berdasarkan uji data statistik dengan uji frekuensi dari pengukuran TFU Ibu hamil sebelum dan 

sesudah diberikan perlakuan yaitu minuman olahan kacang hijau, diperoleh hasil sebagai berikut: 

Tabel 4. terlihat bahwa nilai rata-rata pretes Ibu hamil terhadap Pengukuran Tinggi Fundus 

Uteri (TFU) sebesar 26,170 dengan Standar Deviasi sebesar 3,964. Sedangkan nilai rata-rata Post Test 

pengukuran Tinggi Fundus Uteri (TFU) pada Ibu hamil setelah perlakuan sebesar 28.75 dengan 

Standar Deviasi 3,871 

Tabel 4. 

Rata-Rata Pengukuran TFU Pada Ibu Hamil 

 

Kelompok Pengukuran TFU Mean Std. Deviasi 

Pretest 26,17 3,964 

Posttes 28,75 3,871 

 

Hasil uji normalitas diperoleh sebagai berikut: 

Dari hasil uji normalitas diketahui untuk pengukuran TFU sebelum sebesar 0,039 < 0,05 tidak 

berdisribusi normal dan setelah perlakuan berdistribusi normal yang nilainya 0,051 > 0,05  sehingga 

dapat dilanjutkan dengan uji wilcoxon untuk pengukuran TFU sebelum dan setelah perlakuan seperti 

tabel berikut: 

Tabel 5.  

Uji Normalitas Pengukuran Tinggi Fundus Uteri TFU 

 

Kelompok Shapiro Wilk 

df Sig. 

TFU_Pre 30 0,039 

TFU_Post 30 0,051 

 

Pengolahan data menggunakan Perhitungan Wilcoxon Signed Rank Test, didapat sebesar -

4794 nilai Z dengan p value (Asymp. Sig 2 tailed) sebesar 0,000 dari batas kritis penelitian 0,05 
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dinilai masih kurang sehingga hasil hipotesis adalah H0 ditolak dan Ha diterima. Sehingga dapat 

disimpulkan bahwa ada perbedaan rata-rata antara Tinggi Fundus Uteri (TFU) Sebelum dan Setelah 

diberikan minuman fortifikasi pangan lokal. 

Tabel 6.  

Hasil Uji Wilcoxon Pengukuran Tinggi Fundus Uteri TFU 

 

 TFU_Post - TFU_Pre 

Z -4.794
a
 

Asymp. Sig. (2-tailed) .000 

 

Pengukuran Tinggi Badan Pada Anak Balita 

 Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diperoleh data pre-test dan post-test yang dilakukan 

kepada Anak Balita dengan melakukan pengukuran Tinggi Badan (TB) sebelum dan setelah 

perlakuan, diperoleh data sebagai berikut : 

 Dari hasil uji normalitas diketahui untuk pengukuran Tinggi badan anak sebelum dan setelah 

perlakuan berdistribusi normal yang nilainya 0198 dan 0,315 > 0,05 sehingga dapat dilanjutkan 

dengan uji Paired sampel T-test untuk pengukuran tinggi badan anak sebelum dan setelah perlakuan 

seperti tabel berikut: 

Tabel 7.  

Uji Normalitas Pengukuran Tinggi Badan Pada Anak Balita  

 

Kelompok Shapiro Wilk 

df Sig. 

TB_Pre 30 0,198 

TB_Post 30 0,315 

  

Berdasarkan tabel 8. diperoleh bahwa Mean Bernilai Negatif -5,5967 merupakan selisih 

antara rata-rata Tinggi Badan Balita sebelum dan sesudah diberi perlakuan atau 75,85-81,44 =-5,5967. 

Artinya terjadi kecenderungan bertambahnya tinggi badan setelah perlakuan. Rata-rata kenaikannya 

adalah 5,5967 dengan Standar Deviasinya sebesar 1,8630. Nilai t hitung dengan hasil -16,454, nilai ini 

kita dibandingkan dengan nilai pada t tabel pada derajat bebas (DF)= 29. Dalam hal ini thitung = 16,454 

> t tabel = 2,045; berarti signifikan. Dapat disimpulkan H0 ditolak dan Ha diterima. 

Tabel 8.  

Hasil Uji Paired Sampel T Test Tinggi Badan Pada Anak Balita 

 

 

Paired Differences 

t df 

Sig.  

(2-

tailed) 

Mean 

Std. 

Deviation 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper    

Pair 1 Pre_Test_TB - 

Post_Test_TB 
-.5,5967 1,8630 0,3401 -6,2923 -4,9010 -16,454 29 0,000 

 

Pengukuran Berat Badan Pada Anak Balita 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan, diperoleh data pre-test dan post-test yang 

dilakukan kepada Anak Balita dengan melakukan pengukuran Berat Badan Berat Badan (BB) 

sebelum dan setelah perlakuan, diperoleh data sebagai berikut: 
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Dari hasil uji normalitas diketahui untuk pengukuran beratbadan anak sebelum dan setelah 

perlakuan berdistribusi normal yang nilainya 0,278 dan 0,371 > 0,05 sehingga dapat dilanjutkan 

dengan uji Paired sampel T-test untuk pengukuran tinggi badan anak sebelum dan setelah perlakuan 

seperti tabel berikut: 

Tabel 9. 

 Uji Normalitas Pengukuran Berat Badan Pada Anak Balita 

 

Kelompok Shapiro Wilk 

df Sig. 

TB_Pre 30 0,278 

TB_Post 30 0,371 

 

Berdasarkan tabel 10., diperoleh bahwa Mean Bernilai Negatif -1.8800 merupakan selisih 

antara rata-rata Berat Badan Balita sebelum dan sesudah diberi perlakuan atau 8,62-10,5 =-1.8800. 

Artinya berat badan setelah perlakuan terjadi kecenderungan kenaikan. Rata-rata kenaikannya adalah 

1.8800 dengan Standar Deviasinya sebesar 0,9290. Nilai t hitung dengan hasil -11,084, nilai ini kita 

dibandingkan dengan nilai pada t tabel pada derajat bebas (DF)= 29. Dalam hal ini thitung = 11,084 > 

ttabel 2,045; berarti signifikan. Dapat disimpulkan H0 ditolak dan Ha diterima.  

 

Tabel 10. 

 Hasil Uji Paired Sampel T Test Pengukuran Berat Badan Pada Anak Balita 

 

 

Paired Differences 

t df 

Sig.  

(2-

tailed) 

Mean 

Std. 

Deviation 

Std. 

Error 

Mean 

95% Confidence 

Interval of the 

Difference 

Lower Upper    

Pair 1 Pre_Test_BB - 

Post_Test_BB 
-.1,8800 0,9290 0,1696 -2,2269 -1,5331 -11,084 29 0,000 

 

PEMBAHASAN 

Pengukuran Lila dan TFU yang Dilakukan Pada Ibu Hamil 

Hasil pengukuran yang dilakukan kepada ibu hamil sebanyak 30 orang, dengan p value 

(Asymp. Sig 2 tailed) sebesar 0,000 di mana kurang dari batas kritis penelitian 0,05 maka nilai Z yang 

didapat sebesar -4794 sehingga hipotesis adalah H0 ditolak dan Ha diterima. selanjutnya dapat 

disimpulkan bahwa ada perbedaan rata-rata antara Tinggi Fundus Uteri (TFU) Sebelum dan Setelah 

diberikan minuman fortifikasi pangan lokal. 

 Nilai Z sebesar -4.794 dan p-value (Asymp. Sig. 2-tailed) sebesar 0,000 menunjukkan bahwa 

hasil ini sangat signifikan secara statistik (p < 0,05). Artinya, ada cukup bukti untuk menolak 

hipotesis nol (H0) yang menyatakan "tidak ada perbedaan" dan menerima hipotesis alternatif (Ha) 

yang menyatakan "ada perbedaan" dalam TFU sebelum dan sesudah pemberian minuman fortifikasi 

pangan lokal. 

 Asumsi Peneliti dapat disimpulkan bahwa terjadi perubahan rata-rata TFU sebelum dan 

setelah diberikan minuman fortifikasi pangan lokal" didasarkan pada hasil statistik, tetapi perlu 

diperhatikan bahwa pernyataan ini secara langsung tidak membuktikan hubungan sebab-akibat. 

Meskipun hasil menunjukkan adanya perbedaan, diperlukan kontrol terhadap faktor-faktor lain yang 

mungkin memengaruhi TFU, seperti pola makan secara keseluruhan, kesehatan ibu, atau usia 

kehamilan. Penting untuk menilai apakah perbedaan TFU ini secara klinis relevan. Misalnya, apakah 
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peningkatan TFU yang diamati cukup besar untuk menunjukkan manfaat nyata bagi kesehatan ibu dan 

janin? Hal ini dapat diperkuat dengan menghitung ukuran efek (effect size) atau melihat perubahan 

nilai TFU dalam satuan yang lebih konkret. 

Pengukuran BB dan TB pada Anak Balita 

 Hasil uji Paired Sampel T Test yang dilakukan kepada 30 ibu hamil sebelum dan sesudah 

diberikan perlakukan, diperoleh bahwa Mean Bernilai Negatif -5,5967 merupakan selisih antara rata-

rata Tinggi Badan Balita sebelum dan sesudah diberi perlakuan atau 75,85-81,44 =-5,5967. Artinya 

terjadi kecenderungan bertambahnya tinggi badan setelah perlakuan. Rata-rata kenaikannya adalah 

5,5967 dengan Standar Deviasinya sebesar 1,8630. Nilai t hitung dengan hasil -16,454, nilai ini kita 

dibandingkan dengan nilai pada t tabel pada derajat bebas (DF)= 29. Dalam hal ini thitung = 16,454 > t 

tabel = 2,045; berarti signifikan. Kesimpulannya H0 ditolak dan Ha diterima.  

 Dalam uji paired sample t-test berdasarkan nilai signifikansi (Sig.2-tailed). Nilai Sig.(2-tailed) 

0,000 < 0,05 adalah Dasar pengambilan Keputusan menurut Singgih Santoso (2014), maka H0 ditolak 

dan Ha diterima. Sehingga Sebelum dan Setelah diberikan minuman fortifikasi pangan lokal Ada 

perbedaan rata-rata antara Tinggi Badan Anak Balita. 

 Penelitian lain yang dilakukan oleh Purhadi, dkk Tahun 2017 yang berjudul Pengaruh 

Pemberian Bubur Kacang Hijau Terhadap Perubahan Berat Badan Balita Dengan Status Gizi Kurang 

Di Wilayah Kerja Puskesmas Tawangharjo Kabupaten Grobogan didapatkan hasil analisa data (1) 

Berat badan responden sebelum diberikan bubur kacang hijau memiliki rata-rata berat badan 9054,5 

gram, (2) Berat badan responden setelahdiberikan bubur kacang hijau memiliki rata-rata berat badan 

9427,3 gram, (3) Ada perbedaan yang bermakna antara berat badan pre dan post pemberian bubur 

kacang hijau dengan nilai t hitung (3,658) > t tabel (2,228) dan nilai pv (0,004) < α (0,05) (21). 

Berdasarkan hasil uji, dapat disimpulkan bahwa ada perbedaan rata-rata tinggi badan balita 

sebelum dan setelah diberikan minuman fortifikasi pangan lokal. Namun, penting untuk menekankan 

bahwa hasil ini hanya menunjukkan keberadaan perbedaan rata-rata secara statistik, bukan hubungan 

sebab-akibat langsung. Untuk memastikan efek minuman fortifikasi terhadap peningkatan tinggi 

badan, diperlukan kontrol terhadap faktor-faktor lain seperti asupan gizi total, penyakit, atau 

lingkungan. 

 Selain signifikansi statistik, perlu juga mempertimbangkan signifikansi praktis atau klinis dari 

perbedaan tersebut. Misalnya, apakah peningkatan tinggi badan yang diamati secara statistik benar-

benar berarti dalam konteks kesehatan anak? Data tambahan seperti besar efek (effect size) atau 

rentang peningkatan rata-rata diperlukan untuk mengevaluasi dampak intervensi secara lebih holistik. 

penelitian ini dilakukan dalam rangka pemberdayaan masyarakat melalui fortifikasi pangan lokal, 

hasil ini menjadi dasar penting untuk mengevaluasi efektivitas intervensi. Namun, harus dilihat dari 

perspektif yang lebih luas jika ingin tau tingkat keberhasilan pemberdayaan yang telah dilakukan, 

seperti keberlanjutan program, penerimaan masyarakat terhadap minuman fortifikasi, serta 

pengaruhnya terhadap pola konsumsi secara keseluruhan.  

 Sehingga Asumsi peneliti menyatakan bahwa hasil uji statistik ini memberikan bukti penting 

tentang efektivitas fortifikasi pangan lokal dalam meningkatkan tinggi badan anak balita, tetapi harus 

didukung dengan analisis tambahan dan pemahaman konteks sosial untuk membuat keputusan yang 

tepat. 

KESIMPULAN 

Terdapat perbedaan rata-rata yang signifikan secara statistik antara tinggi badan anak balita 

sebelum dan setelah diberikan minuman fortifikasi pangan lokal. Bahwa intervensi minuman 

fortifikasi memiliki efek terhadap perubahan tinggi badan balita. Terlihat perbedaan signifikan secara 

statistik dalam Tinggi Fundus Uteri (TFU) ibu hamil sebelum dan setelah diberikan minuman 

fortifikasi pangan local. H0 ditolak dan Ha diterima, menegaskan bahwa intervensi fortifikasi pangan 

lokal memengaruhi perubahan TFU. 
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