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KATA PENGANTAR 

Buku ini merupakan buku pegangan yang efektif untuk 

meningkatkan pengetahuan dan pemahaman terhadap Stunting. 

Buku ini disusun dalam kajian yang sederhana namun sangat 

membantu dalam meningkatkan pemahaman tentang stunting 

khususnya terkait tentang hubungannya dengan garam beryodium. 

Sebagai ujung tombak pelayanan kesehatan dimasyarakat, 

kedepannya bidan dituntut untuk terus meningkatkan ilmu 

pengetahuan dan tekhnologi informasi dibidang kesehatan 

berdasarkan nilai islami. Penulis yakin bahwa buku ini akan besar 

manfaatnya bagi dosen dan mahasiswa sebagai calon bidan karena 

dapat dijadikan acuan nantinya ke masyarakat. 

Pada kesempatan ini penulis mengucapkan terimakasih 

kepada semua pihak yang telah ikut berpartisipasi dan mendukung 

terhadap penyelesaian buku ini sehingga penulis mampu 

menyelesaikan Buku ini. Semoga buku ini memberikan manfaat 

dan kontribusi yang besar bagi seluruh pembaca khususnya 

mahasiswa di institusi pendidikan. 

Akhir kata penulis mengucapkan selama membaca buku ini, 

semoga dapat dijadikan acuan dan pedoman dalam ilmu kebidanan 

sehigga dapat diplikasikan pada diri sendiri, keluarga dan 

masyarakat demL�PHZXMXGNDQ�NHVHMDKWHUDDQ�EHUVDPD��$PLQQ«� 
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BAB 

1 PERTUMBUHAN DAN PERKEMBANGAN BAYI 

DAN BALITA 

 

Periode penting dalam tumbuh kembang anak adalah masa 

balita, karena pada masa ini merupakan masa pertumbuhan dan 

perkembangan dasar yang akan mempengaruhi dan menentukan 

perkembangan anak selanjutnya. Kualitas anak masa kini 

merupakan penentu kualitas sumber daya manusia di masa yang 

akan datang. 

 

A. Pengertian Pertunbuhan dan Perkembangan 

Pertumbuhan adalah bertambahnya ukuran dan jumlah 

sel serta jaringan interseluler, berarti bertambahnya ukuran fisik 

dan struktur tubuh sebagian atau keseluruhan, sehingga dapat 

diukur dengan satuan panjang dan berat (Kemenkes RI, 2014). 

Perkembangan adalah bertambahnya struktur dan fungsi 

tubuh yang lebih kompleks dalam kemampuan gerak kasar dan 

gerak halus, bicara dan bahasa, serta sosialisasi dan kemandirian 

(Kemenkes RI, 2014).  

Pertumbuhan terjadi secara simultan dengan 

perkembangan. Berbeda halnya dengan pertumbuhan, 

perkembangan merupakan hasil interaksi kematangan susunan 

syaraf pusat dengan organ yang dipengaruhinya, misalnya 

perkembangan sistem neuromuskuler, kemampuan berbicara, 

emosi dan sosialisasi. Kesemua fungsi ersebut berperan penting 

dalam kehidupan manusia yang utuh. (Kemenkes RI, 2014). 

 

  

PERTUMBUHAN DAN 

PERKEMBANGAN BAYI 

DAN BALITA 
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BAB 

2 KEBUTUHAN DASAR BAYI DAN BALITA 

 

Anak yang memiliki tumbuh kembang yang bagus sangat 

bergantung kepada orang tuanya. Untuk mewujudkan tumbuh 

kembang yang bagus orang tua harus selalu memperhatikan, 

mengawasi, dan merawat anak secara seksama. Proses tumbuh 

kembang anak dapat berlangsung secara alamiah, tetapi proses 

tersebut sangat tergantung kepada orang dewasa atau orang tua. 

Periode penting dalam tumbuh kembang anak adalah masa balita. 

Pada masa ini pertumbuhan dasar akan mempengaruhi dan 

menentukan perkembangan anak selanjutnya. Pada masa balita ini 

perkembangan kemampuan berbahasa, kreativitas, kesadaran 

sosial, emosional, dan intelegensia berjalan sangat cepat dan 

merupakanlandasan perkembangan berikutnya. 

Kebutuhan dasar anak untuk tumbuh dan berkembang, 

terbagi kedalam 3 kelompok yaitu Topik I : Kebutuhan fisis-

biomedis (Asuh), Topik 2: Kebutuhan akan kasih sayang (Asih), 

Topik 3: Kebutuhan Latihan / Rangsangan/ Bermain (Asah). Jadi 

GDODP�PHPEHVDUNDQ� DQDN� LQL� KHQGDNQ\D� GLSDNDL� IDOVDIDK� ´DVXK��

DVLK�� DVDKµ� VXSD\DDQDN� ELVD� WXPEXK� GDQ� EHUkembang optimal 

sesuai dengan kemampuannya dengan demikian menjadi manusia 

yang berguna. 

 

A. Kebutuhan Fisik-Biomedis (Asuh) 

Merupakan kebutuhan anak dalam pertumbuhan anak 

yang berhubungan langsung dengan kebutuhan fisik anak. 

Kebutuhan asuh dapat dikatakan sebagai kebutuhan primer 

bagi balita, apabila kebutuhan ini tidak dapat dipenuhi akan 

KEBUTUHAN 

DASAR BAYI DAN 

BALITA 
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BAB 

3 DETEKSI DINI PERTUMBUHAN DAN PERKEMBANGAN NEONATUS, BAYI DAN BALITA 

 

 

A. Pendahuluan 

Deteksi dini pertumbuhan dan perkembangan 

merupakan upaya penjaringan yang dilaksanakan secara 

komprehensif untuk mengetahui adanya penyimpangan 

tumbuh kembang bayi dan anak balita, serta untuk mengoreksi 

adanya faktor risiko. Dengan ditemukan secara dini adanya 

penyimpangan atau masalah tumbuh kembang anak, maka 

tenaga kesehatan mempunyai waktu dalam membuat rencana 

tindakan/ intervensi yang tepat terutama ketika harus 

melibatkan ibu/keluarga. 

Deteksi dini pertumbuhan dan perkembangan anak 

adalah kegiatan atau pemeriksaan untuk menemukan secara 

dini adanya penyimpangan tumbuh kembang pada balita dan 

anak pra sekolah (Kemenkes R.I, 2012). 

Jenis Deteksi Dini Pertumbuhan dan Perkembangan : 

Ada 3 jenis deteksi dini yang dapat dikerjakan oleh tenaga 

kesehatan ditingkat puskesmas dan jaringannya yaitu : 

1. Deteksi dini penyimpangan pertumbuhan, yaitu untuk 

mengetahui/menemukan status gizi kurang/buruk dan 

mikro/makrosefali. Jenis instrument yang digunakan : 

a. Berat Badan menurut Tinggi Badan Anak (BB/TB) 

b. Pengukuran Lingkar Kepala Anak (LKA)  

DETEKSI DINI PERTUMBUHAN 

DAN PERKEMBANGAN 

NEONATUS, BAYI, DAN BALITA 
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BAB 

4 TUMBUHAN STRAWBERRY 

 

 

Strawberry yang cantik merupakan tumbuhan herbal yang 

pertama kali ditemukan di Chili, Amerika. Dari Chili, strawberry 

menyebar ke kota lain di Amerika, Eropa, dan Asia termasuk negara 

Indonesia. Dahulunya, strawberry merupakan tumbuhan liar yang 

ada di pegunungan. Kemudian orang mulai menanamnya dengan 

sengaja karena penampilan dan rasa strawberry yang menarik.  

Tanaman strawberry ini telah dikenal sejak zaman Romawi, 

tetapi bukan jenis yang dikenal saat ini. Strawberry yang 

dibudidayakan sekarang disebut sebagai stroberi modern dengan 

nama ilmiah Fragaria X Ananassa Var Durchesne. Stroberi ini 

adalah hasil persilangan antara Fragaria Chiloensis L. Var Duschene 

dari Amerika Utara dengan Fragaria Chiloensis L. Var Duschene 

dari Chili, Amerika Selatan. Persilangan kedua jenis stroberi 

tersebut dilakukan pada tahun 1750. Persilangan ini menghasilkan 

jenis stroberi dengan buah berukuran besar, harum dan manis.  

Stroberi berasal dari Bahasa asing Strawberry yang 

merupakan keluarga dari tanaman penghasil buah dengan nama 

DNKLU�µEHUU\µ�VHSHUWL�EODFNEHUU\��EOXHEHUU\��GDQ�EHU\-bery lainnya. 

Selain itu, ada juga green stroberi, yellow stroberi, white stroberi, 

black stroberi, blue stroberi, dan masih banyak lagi. Muncul 

pertanyaan mengapa jenis stroberi menjadi berbagai macam. 

Jawabannya karena inovasi petani melakukan perkawinan silang 

dan berhasil. 

  

TUMBUHAN 

STRAWBERRY 
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BAB 

5 STUNTING 

 

 

A. Pengertian Stunting 

Stunting (kerdil) adalah kondisi yaitu pada balita yang 

memiliki panjang atau tinggi badan yang kurang jika 

dibandingkan dengan umur. Kondisi ini dapat diukur dengan 

panjang atau tinggi badan yang lebih dari minus dua standar 

deviasi median standar pertumbuhan anak dari WHO 

(Kurniasih,N.2018). 

Stunting adalah hasil dari pengukuran yang dilakukan 

dari panjang badan atau tinggi badan menurut umur yang 

disesuaikan dengan standar WHO. Salah satu indikator 

penyebab dari stunting yaitu tingkat ekonomi sebelumnya 

(Yuliana, 2019). 

Stunting adalah status gizi yang didasarkan pada 

pengukran BB/U atau TB/U dimana dalam standar 

antropometri penilaian status gizi anak, dikatakan pendek 

apabila hasil pengukuran berada pada ambang batas (Z-Score) 

<-2 SD sampai dengan -3 SD (pendek/stunted) dan <-3 SD 

(sangat pendek/severely stunted) (Trihono dkk, 2015). 

Prevalensi stunting mulai meningkat diusia 3 bulan, kemudian 

proses stunting melambat pada saat anak berusia 3 tahun. 

Terdapat perbedaan penafsiran kejadian stunting diantara 

kedua kelompok usia anak. Pada anak yang berusia di bawah 2-

3 tahun, menggambarkan bahwa terjadi proses gagal bertumbuh 

atau stunting yang masih sedang berlangsung/terjadi dan masih 

bisa diperbaiki. Sementara pada anak yang berusia lebih dari 3 

STUNTING 
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BAB 

6 PROGRAM PEMERINTAH DALAM PENCEGAHAN STUNTING 

 

 

A. Pengertian Program Penanggulangan Stunting 

Intervensi gizi dan kesehatan untuk memberikan 

pelayanan langsung kepada balita. Ada dua bentuk pelayanan 

gizi dan kesehatan yaitu pelayanan perorangan dalam rangka 

menyembuhkan dan memulihkan anak dari kondisi stunting 

dan yang kedua pelayanan masyarakat, yaitu hal ini dibuat 

dalam rangka untuk mencegah timbulnya stunting di 

masyarakat. (Trisira, 2021) 

 

B. Tujuan Program Penanggulangan Stunting 

Berikut tujuan dari program penanggulangan stunting : 

(Trisira, 2021) 

1. Berkurangnya penderita stunting 

2. Pengetahuan ibu tentang gizi dan stunting 

3. Capaian pemberian makanan tambahan (PMT) 

 

C. Pelacakan Kasus Stunting 

Pelacakan kasus stunting adalah menemukan kasus balita 

penderita stunting melalui pengukuran Berat Badan (BB) dan 

melihat tanda-tanda klinis. Pelacakan kasus stunting dapat 

dimulai dari pemantauan arah pertumbuhan secara cermat yang 

dilakukan secara rutin oleh Posyandu. Pelacakan kasus stunting 

dapat dimulai dari pemantauan angka pertumbuhan secara 

cermat yang dilakukan secara rutin di posyandu. (Trisira, 2021) 

 

PROGRAM PEMERINTAH 

DALAM PENCEGAHAN 

STUNTING 
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