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R - :
LUARAN DI TINGKAT KABUPATEN

1. Terbentuknya Satgas penurunan stunting
ditetapkan oleh Bupati dengan
memperhatikan peran aktif ketua tim
penggerak PKK Kabupaten

2. Tersedianya tim teknis di tingkat
Kabupaten antara lain Terdiri dari PT,
organisasi profesi, dll

3. Tersedianya data sumberdaya penurunan
stunting di tingkat Kabupaten



R - :
LUARAN DI TINGKAT KABUPATEN

4. Tersedianya data tentang alokasi sumber
dana ke 10 desa sasaran

5. Terlaksananya pemantauan kegiatan
Pokja penurunan stunting di tingkat
Kecamatan

6. Tersedianya sumber dana penurunan
stunting yang Dberasal dari APBD
Perubahan



R - :
LUARAN DI TINGKAT KECAMATAN

1. Terbentuknya Pokja penurunan stunting
lintas sektor dipimpin olen Camat dengan
wakil-wakil adalah kepala Puskesmas
dan ketua tim penggerak PKK
Kecamatan, yang ditetapkan dengan
Peraturan Camat

2. Tersedianya alat/instrumen dan
mekanisme monitoring penurunan
stunting di desa sasaran



R - :
LUARAN DI TINGKAT KECAMATAN

3. Pokla menyusun laporan kegiatan
penurunan stunting kepada Satgas
penurunan stunting di Tingkat Kabupaten

4. Pokja melaksanakan diseminasi dari
sistem perencanaan dan pengelolaan
program stunting ke desa-desa diluar
desa prioritas



R - :
LUARAN DI TINGKAT DESA/NAGARI

1. Terpilihnya 10 desa lokus stunting

2. Terbentuknya/berfungsinya minimal
2 Posyandu (rata-rata 3-5 posyandu)
di setiap desa

3. Terlatihnya/dilatih ulangnya 5 kader
di  setiap Posyandu untuk 4
posyandu terpilin di desa



R - :
LUARAN DI TINGKAT DESA/NAGARI

4. Tersedianya daftar keluarga sasaran by
name by address yang masuk dalam
1000 HPK (ibu hamil, ibu menyusui, bayi
0-5 bulan, 6-11 bulan dan anak 12-23
bulan) di setiap Posyandu mengikuti
sistem yang dimiliki oleh Kemenkes
(menggunakan data ePPGBM/
pencatatan dan pelaporan gizi berbasis
masyarakat untuk data balita dan ibu
hamil).



R - :
LUARAN DI TINGKAT DESA/NAGARI

5. PT tidak mengambil data dengan sistem sendiri, untuk
memudahkan monitoring dan evaluasi.

6. Tersedianya sarana paket pertolongan gizi (kapsul vit.
A, TTD, PMT, dll) di setiap Posyandu

7. Tersedianya sarana KIE (buku KIA, KMS, leaflet yang
terkait dengan stunting) di setiap Posyadu (30 set KIE
per kabupaten)

8. Tersedianya profil keluarga sasaran untuk dasar alokasi
program intervensi gizi spesifik dan intervensi gizi
sensitif secara konvergen



R - :
LUARAN DI TINGKAT DESA/NAGARI

9. Tersedianya usulan intervensi kepada OPD
terkait (intervensi gizi sensitif dan spesifik)

10. Tersedianya ketetapan tentang besaran
Intervensi gizi sensitif dan spesifik dari berbagal
sumber pembiayaan (OPD/dana desa/dll)

11. Terlaksananya monitoring Implementasi
program penanggulangan stunting di tingkat
desa



MATRIKS  SASARAN  KEGIATAN,
IDENTIFIKASI MASALAH INTERVENSI
PENCEGAHAN STUNTING DALAM
1000 HPK




saran Kegiatan

INTERVENSI

No Masalah SENSITIF
Pencegahan SPESIFIK
9 Umum SKPD Terkait ([Keluarga

Edukasi Gizi

Kurus Seimbang bagi Dinkes
Remaja

1 Rema ja Putri Dbese Edu‘:c,m nD_ Dinkes
remapa pulr
Drink

A nemia (Obat cacing, TTD e
Edukasi dan

Usia menikoh < 18 Menunda konseling Dinkes,/Kemen

tahun kehamilan Kesehatan ag
Reproduksi Catin
Bimbingan
Perkawinan dan  |[Kemenag
Tokch agama
Pemberdayaan

. perempuan dan  |[Kemen FPFA
2 [Catin :

perlindungan anak
Edukasi Gizi

Kurus seimbang bagi  |Dinkes
Catin
Edukasi Gizi

Obese seimbang bagi  |Dinkes
Catin

s nemia Obat cacing,

TTD/MMN Catin

Dinkes




asaran Kegiatan

INTERVENSI

No Masalah SENSITIF
Pencegahan SPESIFIK
Umum SKPD Terkait |Kelvarga
3 |lIbu Hamil
Trimester 1 Edukasi Gizi
Status gizi ibu buruk Seimbang bagi |Dinkes
B umil
Jarak antar
Dink
kehamilan pendek Es
Edukasi TTD
Tidak konsumsi TTD bagi bumil Dinkes
Kunjungan K1
erlambat Dinkes
Bumil malaria Lmd}mgl bi_'mll Dinkes
dari malaria
Status i logi ib
atus imunclogi ibu Dinkes
rendah
Hipertensi dalam
kehamilan Dinkes
Trimester 2 Status gizi ibu buruk Dinkes
Hipertensi dalam
kehamilan
Trimester 3 Status gizi ibu buruk Dinkes
M diak
Akses jaminan dan en.}re rakan
elayanan R Dinkes
P . Kesehatan
kesehatan bumil | . ..




asaran Kegiatan

INTERVENSI

SENSITIF
° lPencegahan e SPESIFIK
Umum SKPD Terkait |[Keluarga
Ibu menyusui Status gizi ibu Eduk.usl Gizi Dinkes
buruk Busui
Jarak kehamilan Meemyecliclon
cakses layanan BKKBMN
pendek
KB
> |Bayi 0-6 bulan Revitalisasi
BELR Posyandu Dinkes
Pemantauan
Pertumbuhan |Dinkes
melalui KMS
Infeksi Bayi 0-6 Peningluton .
cakupan Dinkes
bulan ..
imunisasi
Menyusui tidak
adekuat
Tidak dilakukan [Mendorong
IMD IMD Dinkes
Tidak dilakukan [ cndorong _
pemberian Dinkes

AS| Ekslusif

AS| ekslusif




asaran Kegiatan

INTERVENSI

No Masalah SENSITIF
Pencegahan SPESIFIK -
Umum SKPD Terkait |Keluarga|
- Tidok odekuat PMT Bayi i it Dinkes / BEXEBM
o [Et‘.l‘fl 6-12 bulan Mok exchls yi Bina Keluarga Balita Dinkes/
Fendompingan
FMT s=belom wakiunyo proktik pemberion  Dinkes
i |
Infeksi bervlang pada bayi Jmunizasi Dinkes
f.ecocingan [CHbiot cocing
Fenyedioon air
Ciore berulong Bupdementosi zink inum air bersih Kemen PUSFE
ang amsan
[kzes zonitasi yang
Kemen PUSFE
aryak
K.eberodoon |-:l"n|:|-|:|n|||::‘:“."HI PR
k=lvorgo
E -
engolohon limbaoh e emen PR
rumaoh fongga
Tidak nat kon ko infeksi
i nafsuy makon korena infelks inkes
berndong
K.ualitos makanon buruk
kses bonteon vang
Bosial ekonomi keluorga rendah ai uruk kelearga Kemensos
iskin [FEH]
Bosiolisosi Gizi Bogi
onok don keluorga Lo PEFA
ksez bonhean
Tidok memberikan AS] sompai cngean non hmal
i BFMT) untuk K emensos
onak wsia 2 tohun
eleargo kurang
I
¥i KKP [kuolitos don kwanfitos 'ﬁ.km fortifikosi . -
konan tidok adekwat) bohon pongan e
Fenyedioon akses
jerhodop pongon Kemenfon
bergizi
e fisiens vit A ':Efnh-erlnn kapsul witamin inkoes




saran Kegiatan
Pencegahan

Masalah

INTERVENSI

SPESIFIK

SENSITIF

Umum

SKPD Terkait [Keluvarga

7 |Bayi 12-24 bulan

Infeksi berulang
pada bayi

Diare berulang

Suplementasi

zink

Fenyediaan akses

PAUD

Kemendikbud

Promesi stimulasi anak
usia dini dan
pemantauan tumbuh
kembang

Bantuan sanitasi

sekolah

Kemandikbud

Penguatan UKS

Kemendikbud

Edukasi dan
Pendampingan
Masyarakat (Program
[KKM)

KemeristekDikti

Gizi Buruk

Penyediaan konseling
pengasuhan anak bagi
porang tua

zerakan Makan
Ikun}"' Promosi Hasil

Perikanan dan

Kemeanterian
Kelavtan dan

Pangan Desa [GKPD)

kelautan Peikanan
Penyedioan akses
terhadap pangan Kementan
bergizi
K zerakan K

erakan Kemanan BPOM




TERIMA KASIH



