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BAB 

1 KARAKTERISTIK STUNTING: PENGERTIAN, DAMPAK DAN UPAYA MENGATASI 

 

A. Pengantar 

Kecukupan gizi dan pangan merupakan salah satu faktor 

terpenting dalam mengembangkan kualitas sumber daya 

manusia, sebagai indikator keberhasilan pembangunan suatu 

bangsa. Dalam hal ini gizi memiliki pengaruh terhadap 

kecerdasan dan produktivitas kerja sumber daya manusia 

(Almatsier, 2001). Saat ini Indonesia masih menghadapi 

permasalahan gizi yang berdampak serius terhadap kualitas 

sumber daya manusia (SDM). Salah satu masalah kekurangan 

gizi yang masih cukup tinggi di Indonesia adalah pendek 

(stunting) dan kurus (wasting) pada balita serta masalah anemia 

dan kurang energi kronik (KEK) pada ibu hamil. Masalah 

kekurangan gizi pada ibu hamil tersebut pada akhirnya dapat 

menyebabkan berat badan bayi lahir rendah (BBLR) dan 

kekurangan gizi pada balita. Permasalahan gizi disebabkan oleh 

penyebab langsung seperti asupan makanan yang tidak adekuat 

dan penyakit infeksi. Sementara penyebab tidak langsung dari 

permasalahan gizi adalah tingginya kemiskinan, rendahnya 

sanitasi lingkungan, ketersediaan pangan yang kurang, pola 

asuh yang kurang baik, dan pelayanan kesehatan yang belum 

optimal (Kemenkes RI, 2017). Stunting pada anak dapat terjadi 

karena beberapa sebab, antara lain malnutrisi (Rahman, dkk, 

2021) infeksi, kerawanan pangan, teknik pemberian makan dan 

perawatan yang tidak memadai, kebersihan lingkungan yang 

buruk, dan layanan kesehatan yang tidak memadai (Bustani dan 

Ampera, 2015; UNCF, 2014). 

KARAKTERISTIK 

STUNTING: PENGERTIAN, 

DAMPAK DAN UPAYA 

MENGATASI 
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BAB 

2 EKONOMI DAN PEMENUHAN GIZI MASYARAKAT 

 

A. Pengantar 

Ilmu ekonomi merupakan salah satu ilmu social yang 

terkait dengan aktivitas manusia sehubungan dengan produksi, 

distribusi, pertukaran dan konsumsi barang dan jasa. Istilah 

HNRQRPL�EHUDVDO�GDUL�NDWD�<XQDQL�´RLNR	µ� �RLNRV��\DQJ�EHUDUWL�
´NHOXDUJDµ�� UXPDK�WDQJJD��GDQ�´YÑ�o	µ��QRPRV��\DQJ�EHUDUWL�
peraturan, aturam, hokum). Secara agris besar diartikan sebagai 

´DWXUDQ� UXPDK� WDQJJDµ� DWDX� ´PDQDMHPHQ� UXPDK� WDQJJDµ��
Sementara orang yang menggunakan ekonomi, disebut sebagai 

DKOL� HNRQRPL� DWDX� ´HNRQRPµ� DWDX� RUDQJ� \DQJ� PHQJJXQDNDQ�
konsep ekonomi dalam bekerja. 

Dewasa ini dijumpai harga barang-barang seperti 

sembako, beras, minyak goreng dan sebagainya terus 

merangkak naik sehingga memberatkan daya beli masyarakat. 

Akibatnya dijumpai prahara semakin tinggi ditemukan 

masyarakat miskin ekstrim, kekurangan pangan dan gizi yang 

berakibat pada tingginya angka stunting di berbagai belahan 

nusantara. Fenomena demikian menjadi suatu ironi yang 

memilukan, dimana sebagai negara agraris dan maritim terbesar 

di dunia, yang memiliki kekayaan alam yang luar biasa 

banyaknya. Faktanya enunjukkan sebaliknya dimana masih 

dijumpai kelaparan dan gizi buruk dengan angka prevalensi 

yang tinggi. 

$KOL� HNRQRPL� ´$OIUHG�0DUVKDOµ� �Principles of Economies) 

PHQ\DWDNDQ� EDKZD� ´,OPX� (NRQRPLµ� PHUXSDNDQ� VXDWX� VWXGL�
tentang bagaimana masyarakat, baik secara individu maupun 

EKONOMI DAN 

PEMENUHAN GIZI 

MASYARAKAT 
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BAB 

3 PENINGKATAN AKSES TERHADAP  PANGAN DAN GIZI SEIMBANG 
 

A. Pengertian dan Jenis Akses Gizi Seimbang 

Peningkatan akses terhadap pangan dan gizi seimbang 

merupakan langkah penting dalam mengatasi masalah gizi 

buruk. Gizi buruk adalah kondisi yang disebabkan oleh 

kurangnya asupan gizi yang dibutuhkan untuk hidup sehat. 

Kondisi ini dapat menimbulkan berbagai masalah kesehatan 

seperti stunting (kerdil), anemia, maupun berbagai penyakit 

kronis lainnya. Banyak faktor sebagai penyebab gizi buruk, 

antara lain kemiskinan, kurangnya pengetahuan tentang 

pentingnya gizi, keterbatasan akses ke makanan yang sehat, 

kejadian konflik maupun bencana alam 

Akses pangan dapat dimaknai sebagai kemampuan 

semua rumah tangga dan individu dengan sumber daya yang 

dimilikinya untuk memperoleh pangan yang cukup bagi 

pemenuhan kebutuhan gizinya. Dengan kata lain  akses pangan 

dapat diartikan sebagai kemampuan memiliki sumber daya 

secara ekonomi maupun fisik, untuk memperoleh bahan pangan 

bernutrisi. Akses pangan menuju gizi seimbang dapat berupa, 

antara lain sebagai berikut: 

1. Bantuan Pangan Non Tunai 

Bantuan Pangan Non Tunai (BPNT) adalah bantuan 

sosial pangan dalam bentuk non tunai dari pemerintah yang 

diberikan kepada Keluarga Penerima Manfaat (KPM) setiap 

bulannya melalui mekanisme akun elektronik yang 

digunakan hanya untuk membeli bahan pangan di pedagang 

bahan pangan/e-warong yang bekerjasama dengan bank. 

PENINGKATAN AKSES 

TERHADAP  PANGAN 

DAN GIZI SEIMBANG 
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BAB 

4 PENINGKATAN PRODUKSI PANGAN DI LAHAN KERING 
 

A. Pengantar 

Meningkatkan produksi pangan di lahan kering seperti di 

Nusa Tenggara Timur (NTT) dapat merujuk pada upaya untuk 

meningkatkan produksi berbagai jenis makanan dan tanaman. 

Diketahui bahwa NTT merupakan provinsi yang terletak di 

wilayah Timur Indonesia, dan memiliki karakteristik geografis, 

iklim, dan sosial-ekonomi yang unik. Meningkatkan produksi 

pangan di NTT memerlukan kerja sama dari berbagai pihak, 

termasuk pemerintah, petani, lembaga penelitian, dan sektor 

swasta. Upaya ini juga harus mempertimbangkan prinsip-

prinsip keberlanjutan agar dapat mendukung perkembangan 

jangka panjang tanpa merusak lingkungan dan sumber daya 

alam. Ada beberapa cara yang dapat dilakukan untuk 

meningkatkan produksi pangan di lahan kering, antara lain: 

1. Meningkatkan luas lahan pertanian yang ditanami. 

2. Meningkatkan produktivitas lahan pertanian. 

3. Memanfaatkan sumber daya air yang ada secara lebih efisien. 

4. Menggunakan teknologi pertanian yang lebih modern. 

5. Meningkatkan kualitas bibit dan pupuk yang digunakan. 

6. Memberikan penyuluhan dan pelatihan kepada petani. 

7. Meningkatkan akses petani terhadap pasar. 

 

B. Meningkatkan Luas Lahan Pertanian yang Ditanami 

Meningkatkan luas lahan pertanian yang ditanami 

merupakan langkah penting dalam usaha meningkatkan 

produksi pangan dan mengurangi ketergantungan terhadap 

PENINGKATAN 

PRODUKSI PANGAN DI 

LAHAN KERING 
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BAB 

5 MENINGKATKAN PROMOSI GIZI KESEHATAN 
 

A. Pengantar 

Promosi kesehatan dan gizi adalah proses untuk 

meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan masyarakat dengan 

meningkatkan kesadaran, pengetahuan, dan keterampilan 

tentang kesehatan dan gizi. Ini dapat dilakukan dengan berbagai 

cara, termasuk memberikan informasi, pendidikan, dan 

pelatihan, dan dengan menciptakan lingkungan yang 

mendukung kesehatan dan gizi. Meningkatkan promosi 

kesehatan dan gizi adalah langkah penting untuk meningkatkan 

kualitas hidup masyarakat secara keseluruhan. Promosi 

kesehatan dan gizi melibatkan upaya untuk meningkatkan 

pengetahuan, kesadaran, dan perilaku yang sehat terkait dengan 

pola makan, nutrisi, dan gaya hidup. 

Ada banyak manfaat dari promosi kesehatan dan gizi, 

termasuk: 

1. Mengurangi risiko penyakit kronis, seperti penyakit jantung, 

stroke, diabetes, dan kanker 

2. Meningkatkan kualitas hidup 

3. Meningkatkan produktivitas 

4. Mengurangi biaya kesehatan 

Selanjutnya ada banyak cara untuk meningkatkan 

promosi kesehatan dan gizi, di antaranya: 

1. Memberikan informasi dan pendidikan tentang kesehatan 

dan gizi. Ini dapat dilakukan melalui berbagai media, 

termasuk buku, brosur, situs web, dan media sosial. 

MENINGKATKAN 

PROMOSI GIZI 

KESEHATAN 
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BAB 

6 PEMBERDAYAAN PEREMPUAN 

 

A. Pengantar 

Pemberdayaan perempuan adalah suatu proses yang 

bertujuan untuk meningkatkan kekuatan, status, dan peran 

perempuan dalam berbagai aspek kehidupan sosial, ekonomi, 

politik, dan budaya. Di konteks transformasi struktur ekonomi 

rumah tangga pedesaan di Nusa Tenggara Timur (NTT), 

pemberdayaan perempuan memiliki peran penting dalam 

mencapai pembangunan berkelanjutan dan mengatasi berbagai 

masalah sosial. Pemberdayaan perempuan penting karena 

ketidaksetaraan gender memiliki dampak negatif pada 

masyarakat secara keseluruhan. Saat perempuan diberdayakan, 

mereka dapat memberikan kontribusi yang lebih besar terhadap 

pembangunan berkelanjutan, pertumbuhan ekonomi, dan 

perdamaian. Ini juga menciptakan lingkungan yang lebih 

inklusif, adil, dan berkeadilan bagi semua orang. 

Pemberdayaan perempuan mengacu pada proses yang 

bertujuan untuk meningkatkan status sosial, ekonomi, politik, 

dan budaya perempuan, serta memberikan mereka akses yang 

lebih besar terhadap sumber daya, peluang, dan hak-hak yang 

sama dengan laki-laki. Pemberdayaan perempuan bertujuan 

untuk mengatasi ketidaksetaraan gender yang seringkali 

menghambat kemajuan dan pengembangan perempuan, serta 

membatasi peran dan kontribusi mereka dalam masyarakat. 

Pemberdayaan perempuan melibatkan beberapa dimensi 

utama: 

PEMBERDAYAAN 

PEREMPUAN 
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BAB 

7 MODEL INOVASI TRANSFORMASI STRUKTUR EKONOMI DALAM MEWUJUDKAN KETAHANAN PANGAN DAN PERBAIKAN STATUS GIZI 

 

A. Pengantar 

Indonesia masih dihadapkan dengan tingginya angka 

indeks kelaparan dan angka prevalensi stunting maupun gizi 

buruk, terutama di Indonesia Bagian Timur (Papua dan NTT) 

sehingga menuntut pemerintah di setiap level melakukan upaya 

secara sinergis dan sistemik melalui kebijakan strategis 

peningkatan ketahanan pangan dan perbaikan gizi sebagai salah 

satu tujuan pembangunan berkelanjutan.  

Diketahui bahwa tingkat kelaparan Indonesia menurut 

Global Hunger Index (GHI) menempati urutan ketiga tertinggi di 

Asia Tenggara pada 2021. Diketahui bahwa  Indonesia 

mendapatkan skor indeks sebesar 18 poin atau termasuk dalam 

level moderat. Skor ini telah berada di atas rata-rata global yang 

sebesar 17,9 poin. Sementara, negara dengan tingkat kelaparan 

tertinggi di wilayah Asia Tenggara adalah Timor Leste, yakni 

mencapai 32,4 poin atau masuk dalam level serius. Laos berada 

di urutan berikutnya dengan skor 19,5 poin atau masuk level 

moderat. Negara dengan tingkat kelaparan terendah di Asia 

Tenggara adalah Thailand. Negara ini memiliki skor indeks 

kelaparan 11,7 poin atau masuk dalam kategori moderat. Negara 

dengan skor indeks terendah selanjutnya adalah Malaysia yang 

memiliki skor 12,8 poin atau masuk level moderat. GHI 

menggambarkan situasi kelaparan suatu negara yang 

berhubungan dengan kebutuhan dasar fisiologis manusia, yaitu 

kebutuhan pangan dan nutrisi. Skor indeks GHI didasarkan 

pada empat komponen, yakni kondisi kurang gizi, anak yang 

MODEL INOVASI TRANSFORMASI 

STRUKTUR EKONOMI DALAM 

MEWUJUDKAN KETAHANAN 

PANGAN DAN PERBAIKAN STATUS 

GIZI 
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