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PADA BALITA DI DESA CINTA RAKYAT  

KECAMATAN MERDEKA KABUPATEN KARO 

 

ANANDA GITA SARI BR GINTING 

NPM: 2003090057 

ABSTRAK 

Keterbatasan masyarakat dalam berbagai sektor menjadi faktor penyebab 

terjadinya stunting pada bada balita. Keadaan yang terjadi di Desa Cinta Rakyat 

saat ini menunjukkan bahwa masih minimnya informasi, pengetahuan dan 

ekonomi serta ketidakpedulian masyarakat terhadap stunting. Tujuan penelitian 

ini adalah untuk mengetahui peran kepala desa dalam pemberdayaan keluarga 

untuk mengatasi resiko stunting pada balita di Desa Cinta Rakyat Kecamatan 

Merdeka Kabupaten Karo.Teori yang digunakan dalam penelitian ini adalah teori 

pemberdayaan, dimana pemberdayaan keluarga merupakan fokus utama 

pemerintah untuk mencapai tujuan yaitu menciptakan keluarga yang berdaya dan 

sejahtera. Metode yang digunakan dalam penelitian ini adalah metode kualitatif 

dengan jumlah informan sebanyak 6 orang yakni kepala desa, KPM, 2 orang 

kader posyandu dan 2 keluarga balita dengan teknik pengumpulan data melalui 

wawancara dan analisis dokumen. Teknik analisis data pada penelitian ini 

mengacu kepada 3 alur kegiatan yakni reduksi data, penyajian data, dan penarikan 

kesimpulan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa: (1) peran kepala desa dalam 

pemberdayaan keluarga, meliputi (a) sebagai motivator, fasilitator dan 

mobilisator, (b) meningkatkan ekonomi keluarga melalui bank sampah, (c) 

penyediaan sanitasi berupa jamban, (d) menyediakan informasi (2) kendala yang 

dihadapi dalam program percepatan penurunan stunting. Menciptakan 

pemberdayaan di desa tentunya perlu kerja sama dari berbagai pihak khususnya 

kepala desa dan masyarakat. Hasil dari kerjasama tersebut adalah keluarga balita 

menjadi memiliki kemampuan untuk memberdayakan keluarga serta sudah terjadi 

peningkatan kesejahteraan keluarga dengan resiko balita stunting. 

Kata Kunci:Peran, Pemberdayaan Keluarga, Stunting 
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BAB I 

PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang Masalah 

  Stunting merupakan keadaan di mana anak-anak yang berusia di bawah 

lima tahun mengalami kegagalan pertumbuhan akibat kurangnya asupan gizi 

selama periode kehamilan dan masa bayi. Gejala stunting dapat terlihat dari tinggi 

badan anak yang berada di bawah standar usianya, pertumbuhan tulang yang 

tertunda, dan berat badan yang rendah sesuai dengan usianya.  Dampak buruk dari 

stunting dapat berlangsung seumur hidup dan bahkan memengaruhi generasi 

berikutnya.Pada tahun 2022 sebanyak 148,1 juta atau 22,3 persen dari jumlah 

seluruh anak-anak dibawah usia 5 tahun di seluruh dunia terkena dampak stunting 

yang didominasi oleh anak-anak yang tinggal di Asia (52 persen) dan Afrika (43 

persen) dari total pangsa global(WHO, 2023). 

 Stunting terus menjadi tantangan yang perlu di atasi di negara ini. 

Berdasarkan data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) Kementerian Kesehatan 

tahun 2019 dalam Lestari dkk(2022, hlm. 2227), prevalensi stunting di tingkat 

nasional mengalami penurunan dari 37,2% pada tahun 2013 menjadi 30,8% pada 

tahun 2018 dan 27,67% pada tahun 2019. Survei Status Gizi Balita Indonesia 

(SSGBI) tahun 2019 mencatat penurunan lebih lanjut menjadi 27,7%. Menurut 

data Kementerian Kesehatan tahun 2021, angka stunting di Indonesia masih 

mencapai 24,2%, yang masih lebih tinggi dibandingkan dengan sejumlah negara 

di Asia seperti Vietnam (24%), Malaysia (17%), Thailand (16%), dan Singapura 

(4%). 
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 Berdasarkan hasil Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) tahun 2021, angka 

prevalensi stunting di Kabupaten Karo sebesar 25,3%, dan pada tahun 2022 angka 

prevalensi stunting menjadi 24,9%. Menurut EPPGBM angka stunting di 

Kecamatan Merdeka pada tahun 2022 sebesar 34,32%, dan pada tahun 2023 

angka tersebut mengalami penurunan menjadi 16,40%. Berdasarkan data yang 

disampaikan oleh Kader Pembangunan Manusia (KPM) Desa Cinta Rakyat, desa 

ini merupakan desa dengan jumlah angka stunting tertinggi diantara desa lainnya 

di Kecamatan Merdeka yaitu sebanyak 35 orang balita yang kemudian disusul 

oleh Desa Jaranguda yaitu sebanyak 27 orang balita dan desa lainnya dengan 

angka stunting yang lebih kecil. 

 Permasalahan ini tidak hanya terkait dengan aspek gizi semata, tetapi juga 

mencakup elemen-elemen lain seperti gaya hidup sehat, pemeliharaan kebersihan 

lingkungan, akses air bersih yang higienis, dan perilaku masyarakat(Kustin, 2021, 

hlm. 30–31). 

 Stunting sebagai permasalahan serius dalam kesehatan masyarakat 

menjadi salah satu fokus perhatian di berbagai wilayah, termasuk Desa Cinta 

Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo. Data terbaru yang disampaikan 

oleh kader posyandu Desa Cinta Rakyat menunjukkan bahwa terdapat 233 balita 

di desa ini. Dari jumlah data tersebut, terdapat 35 orang anak yang mengalami 

stunting yang terdiri atas 6 orang anak dengan tinggi badan di bawah standar dan 

sebanyak 29 anak mengalami kondisi sangat pendek. Kondisi ini menggambarkan 

bahwa tingginya resiko stunting di desa tersebut. 
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 Stunting yang terjadi di desa Cinta Rakyat sebagian besar disebabkan oleh 

faktor ekonomi dan pendidikan orang tua balita. Masyarakat dengan keterbatasan 

ekonomi sering kali menemui kesulitan dalam menyediakan makanan bergizi 

yang diperlukan untuk 1000 hari pertama kehidupan anak-anak. Selain itu, tingkat 

pendidikan yang rendah di kalangan orang tua di desa ini juga mempengaruhi 

pemahaman mereka tentang gizi dan praktik-praktik pola makanan 

seimbang.Tentunya tidak mudah bagi setiap individu atau keluarga yang hidup 

dalam kondisi kemiskinan untuk dapat memenuhi kebutuhan fisiologisnya seperti 

kebutuhan makan dan minum, tempat berteduh (rumah), seks, tidur dan oksigen 

(Mahardika, 2017). 

 Melihat tingginya resiko stunting di Desa Cinta Rakyat tidak hanya 

mencerminkan masalah kesehatan saja, tetapi juga memiliki dampak langsung 

terhadap kesejahteraan masyarakat setempat. Stunting tidak hanya berdampak 

pada pertumbuhan anak-anak saja melainkan juga memberikan dampak panjang 

terhadap kesejahteraan masyarakat di Desa Cinta Rakyat. 

 Pemberdayaan masyarakat merupakan strategi yang diimplementasikan 

untuk mencapai kemandirian sosial ekonomi masyarakat dalam jangka panjang, 

dengan fokus pada masyarakat miskin yang menghadapi tantangan ekonomi, 

sosial, budaya, dan politik(Puput Nur Agustin, 2022, hlm. 405). 

 Pemberdayaan masyarakat sebagai bentuk mendayagunakan dan 

memampukan potensi yang dimiliki masyarakat desa memberikan nilai positif 

bagi kesejahterahan dan taraf hidup sosial ekonomi masyarakat. Sehingga 
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dibutuhkan peran dari pemerintah daerah dan khususnya pemerintah desa untuk 

ikut memberikan suasana yang memungkinkan potensi yang dimiliki masyarakat 

dapat dibangun dan memberikan motivasi sehingga masyarakat dapat 

diberdayakan(Endah, 2020, hlm. 140). 

 Praktik  pemberdayaan  masyarakat  merupakan  praktik  pendistribusian  

kekuasaan  dari kelompok berpunya (the have) kekelompok  yang tidak berpunya 

(the have not). Karena itu, unsur  utama  dari  pemberdayaan  berupa  wewenang  

dan  kemampuan  harus  ditransfer  secara utuh  kepada  masyarakat (Saleh, 2021, 

hlm. 1522) 

 Peran kepala desa sebagai pemimpin lokal yang terlibat aktif dalam inisiasi 

program pemberdayaan dapat memberikan dampak positif terhadap hubungan 

sosial dan solidaritas di antara warga desa. Dengan meningkatkan kualitas hidup 

dan kesehatan anak-anak melalui pemberdayaan, masyarakat di Desa Cinta 

Rakyat dapat merasakan peningkatan kesejahteraan secara menyeluruh dengan 

menciptakan lingkungan sosial yang lebih produktif dan berdaya. Dengan 

demikian, peran kepala desa dalam mengatasi risiko stunting tidak hanya menjadi 

upaya kesehatan semata, tetapi juga menjadi investasi dalam kesejahteraan sosial 

yang berkelanjutan di tingkat lokal. 

 Dalam penelitian yang dilakukan oleh Rokhaidah, dkk (2022, hlm. 

620)menjelaskan bahwa pemberdayaan yang ditujukan kepada ibu balita 

memberikan dampak positif, karena mampu meningkatkan pengetahuan ibu 

tentang stunting. Hasil tes menunjukkan bahwa pengetahuan ibu yang baik 
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sebelum tes sebanyak 35%, meningkat menjadi 80% setelah tes, sementara 

dukungan keluarga yang baik sebelum uji coba sebesar 84% meningkat menjadi 

94% setelah uji coba.Pemberdayaan melalui edukasi kesehatan menjadi sangat 

krusial bagi ibu sebagai langkah pencegahan stunting melalui dukungan keluarga.  

 Penelitian yang dilakukan oleh Saifudin dkk(2023)menegaskan manfaat 

yang dihasilkan dari pencegahan stunting melalui pemberdayaan kesejahteraan 

keluarga yaitu peningkatan kunjungan posyandu oleh ibu hamil dan balita, terjadi 

penurunan signifikan dalam jumlah kasus stunting dengan kebutuhan gizi yang 

terpenuhi, pelibatan sumber daya dalam program menghasilkan pengaruh yang 

baik serta digunakan masyarakat secara langsung serta mengingatkan masyarakat 

tentang bahaya stunting dan cara pencegahannya. 

 Penelitian yang dilakukan oleh Simbolon dkk.(2023) menjelaskan bahwa 

upaya pencegahan stunting yang melibatkan pemberdayaan keluarga dianggap 

sebagai pendekatan. Hal tersebut menunjukkan bahwa pemberdayaan keluarga 

dianggap sebagai faktor kunci dalam mengatasi stunting sehingga diperlukan 

komitmen dan dukungan kuat dari pemerintah daerah dalam memberdayakan 

keluarga sebagai agen perubahan dalam pencegahan stunting. 

 Dari uraian latar belakang masalah di atas, penulis merasa penting untuk 

mengetahui dan tertarik untuk meneliti tentang “Peran Kepala Desa Dalam 

Pemberdayaan Keluarga Untuk Mengatasi Resiko Stunting Pada Balita Di Desa 

Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo”. 
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1.2. Rumusan Masalah 

 Berdasarkan latar belakang permasalahan yang telah dikemukakan diatas 

maka rumusan masalah pada penelitian ini adalah bagaimana peran kepala desa 

dalam pemberdayaan keluarga untuk mengatasi resiko stunting pada balita di 

Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo? 

1.3. Tujuan Penelitian 

 Adapun tujuan penelitian ini adalah  untuk mengetahui peran kepala desa 

dalam pemberdayaan keluarga untuk mengatasi resiko stunting pada balita di 

Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo. 

1.4. Manfaat Penelitian 

Adapun manfaat penelitian sebagai berikut : 

1. Dari perspektif akademis, berkontribusi pada perkembangan teori mengenai 

peran kepala desa dalam memberdayakan keluarga untuk mengatasi stunting. 

2. Dari sudut pandang praktis, memberikan dasar dan evaluasi terhadap 

kebijakan yang telah ada serta menjadi panduan untuk perbaikan kebijakan di 

masa depan. 

1.5. Sistematika Penulisan 

BAB I   : PENDAHULUAN  

Berisikan tentang latar belakang masalah, rumusan masalah, 

tujuan dan manfaat penelitian, serta sistematika penulisan. 
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BAB II   : URAIAN TEORITIS  

Berisikan uraian yang mendukung pelaksanaan  penelitian yang 

terdiri dari penegertian peran, kepala desa, pemberdayaan, 

keluarga, stunting.  

BAB III    : METODE PENELITIAN  

Berisikan tentang jenis penelitian, teknik pengumpulan data, 

teknik analisis data, kerangka konsep, definisi konsep, 

kategorisasi, lokasi penelitian.  

BAB IV   : HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN  

Berisikan tentang analisis hasil penelitian yang kemudian 

menguraikan tentang hasil penelitian dan pembahasan.  

BAB V   : PENUTUP  

Berisikan tentang penutup yang kemudian menguraikan tentang 

kesimpulan dan saran. 
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 BAB II  

URAIAN TEORITIS 

2.1. Defenisi dan Ruang Lingkup Peran 

 Peran merupakan dimensi dinamis dari kedudukan atau status. Ketika 

seseorang memenuhi hak dan kewajiban sesuai dengan posisinya, maka individu 

tersebut sedang menjalankan suatu peran. Konsep peran dan kedudukan saling 

bergantung satu sama lain; tidak ada peran yang berdiri sendiri tanpa adanya 

kedudukan, dan sebaliknya, tidak ada kedudukan yang eksis tanpa peran. Setiap 

individu memiliki berbagai peran yang sesuai dengan pola pergaulan hidupnya 

(Rindiani & Maskan, 2022, hlm. 35). 

 Peran merupakan tindakan atau perilaku yang dilakukan oleh seseorang 

yang menempati suatu posisi di dalam status social. Peran mencakup norma-

norma yang terkait dengan posisi atau kedudukan seseorang dalam masyarakat. 

Dalam konteks ini, peranan dapat diartikan sebagai serangkaian aturan yang 

memberikan panduan kepada seseorang dalam menjalani kehidupan bersama 

masyarakat.  

 Peran merupakan suatu konsep perilaku yang dapat dijalankan oleh 

individu-individu dalam struktur sosial masyarakat sebagai organisasi. Dengan 

kata lain, peran juga dapat diidentifikasi sebagai perilaku individu yang memiliki 

signifikansi penting bagi struktur sosial masyarakat(Diana & Suwena, 2017, hlm. 

87). 
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2.1.1. Jenis-Jenis Peran 

 Peranan atau role menurut Bruce J. Cohen dalamAfriadi (2018, hlm. 25–

26) terdiri dari beberapa jenis, diantaranya adalah sebagai berikut 

a. Peranan nyata (Anacted Role) adalah suatu cara yang betul-betul dijalankan 

seseorang dalam menjalankan suatu peranan.  

b. Peranan yang dianjurkan (Prescribed Role) adalah cara yang diharapkan 

masyarakat dari kita dalam menjalankan peranan tertentu.  

c. Konflik peranan (Role Conflick) adalah suatu kondisi yang dialami seseorang 

yang menduduki suatu status atau lebih yang menuntut harapan dan tujuan 

peranan yang saling bertentangan satu sama lain. 

d. Kesenjangan Peranan (Role Distance) adalah Pelaksanaan Peranan secara 

emosional.  

e. Kegagalan Peran (Role Failure) adalah kagagalan seseorang dalam 

menjalankan peranan tertentu.  

f. Model peranan (Role Model) adalah seseorang yang tingkah lakunya kita 

contoh, tiru, diikuti.  

g. Rangkaian atau lingkup peranan (Role Set) adalah hubungan seseorang 

dengan individu lainnya pada saat dia sedang menjalankan perannya. 

h. Ketegangan peranan (Role Strain) adalah kondisi yang timbul bila seseorang 

mengalami kesulitan dalam memenuhi harapan atau tujuan peranan yang 

dijalankan dikarenakan adanya ketidakserasiaan yang bertentangan satu sama 

lain. 
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2.1.2. Aspek dan fungsi peran 

 Menurut Narwoko dalamGunawan & Shofar(2018, hlm. 13–14)ada 

beberapa aspek peran yaitu: 

a. Peran meliputi norma-norma yang dihubungkan dengan posisi atau tempat 

seseorang dalam masyarakat 

b. Peran adalah suatu konsep ikhwal apa yang dapat dilakukanoleh individu 

dalam masyarakat 

c. Peran dapat dikatakan sebagai perilaku individu yang penting bagi struktur 

social masyarakat 

 Sedangkan fungsi peran menurut Narwoko adalah sebagai berikut: 

a. Memberikan arah pada proses sosialisasi 

b. Pewaris tradisi, kepercayaan, nilai-nilai, norma-norma dan pengetahuan 

c. Dapat mempersatukan kelompok atau masyarakat 

d. Menghidupkan system pengendali dan kontrol, sehingga dapat melestarikan 

kehidupan masyarakat 

2.2. Defenisi dan Ruang Lingkup Kepala Desa  

 Kepala Desa adalah alat   pemerintah   desa   yang memimpin    

penyelenggaraan    pemerintah desa   dan   berkedudukan   sejajar   dengan Badan  

Permusyawaratan  Desa(Wijayanto, 2014, hlm. 43). 

 Kepala Desa sebagai kepala pemerintahan bertanggung jawab atas 

terselenggaranya pemerintahan desa karena kepala desa yang memegang peran 

yaitu sebagai wakil rakyat yang terpilih dan dipilih secara langsung oleh 
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masyarakat desa. Kepala Desa harus memiliki kemampuan, bakat, kecakapan, dan 

sifat kepemimpinan, disamping menjalankan kegiatan-kegiatan, koordinasi, 

fungsi, peran dan tanggung jawab(Mahayana, t.t., hlm. 402). 

2.2.1. Wewenang Kepala Desa 

 Wewenang kepala desa ditetapkan dalam undang-undang no. 6 tahun 2014 

tentang desa pasal 26 ayat (2) tentang kepala desa. Dalam melaksanakan tugas 

sebagaimana dimaksud pada ayat (1), kepala desa berwenang: 

a. Memimpin penyelenggaraan pemerintahan desa; 

b. Mengangkat dan memberhentikan perangkat desa; 

c. Memegang kekuasaan pengelolaan keuangan dan asset desa; 

d. Menetapkan peraturan desa; 

e. Menetapkan anggaran pendapatan dan belanja desa; 

f. Membina kehidupan masyarakat desa; 

g. Membina ketentraman dan ketertiban masyarakat desa; 

h. Membina dan meningkatkan perekonomian desa serta mengintegrasikan agar 

mencapai perekonomian skala produktif untuk sebesar-besarnya kemakmuran 

masyarakat desa; 

i. Mengembangkan sumber pendapatan desa; 

j. Mengusulkan dan menerima pelimpahan sebagian kekayaan Negara guna 

meningkatkan kesejahteraan masyarakat desa 

k. Mengembangkan kehidupan social budaya masyarakat desa 

l. Memanfaatkan teknologi tepat guna 

m. Mengondisikan pembangunan desa secara partisipatif; 
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n. Mewakili desa di dalam dan diluar pengadilan atau menunjuk kuasa hokum 

untuk mewakilinya sesuai dengan ketentuan peraturan perundang-undangan;  

o. melaksanakan wewenang lain yang sesuai dengan ketentuan peraturan 

perundang-undangan. 

2.2.2. Peran Kelapa Desa 

 Peran Kepala Desa didalam desa menurut Bintoro Tjokroamidjojo 

dalamRindiani & Maskan (2022, hlm. 35–36) 

a. Motivator, merupakan dorongan, rangsangan, pengaruh atau stimulus yang di 

berikan seorang kepada individu kepada individu lainnya sedemikan rupa, 

sehingga orang yang diberikan motivasi dapat melaksanakan atau menuruti 

apa yang di motivikasikan secara krisis, rasional, dan bertanggung jawab.  

b. Fasilitator, adalah orang memberikan bantuan dalam memperlancar proses 

komunikasi sekelompok orang, sehingga mereka dapat memahami atau 

memecahkan masalah bersama-sama.  

c. Mobilisator yaitu orang yang menggerakan atau mengarahkan untuk sesuatu 

yang berkaitan dengan sebuah pembangunan guna untuk kepentingan 

bersama. 

2.3. Defenisi dan ruang lingkup Pemberdayaan 

 Pemberdayaan berasal dari istilah "daya," yang kemudian diberikan 

awalan "ber," yang artinya memiliki daya. Daya diartikan sebagai kekuatan atau 

tenaga, sehingga berdaya dapat diartikan sebagai memiliki kekuatan atau 

tenaga.Pemberdayaan memiliki pengertian sebuah proses untuk berdayaguna 
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sehinggadapat mengubah masyarakat menjadi lebih baik keadaan 

kehidupannya(Endah, 2020, hlm. 137). 

 Dalam Undang-Undang tentang Desa Nomor 6 Tahun 2014 butir 12 

dikatakan bahwa Pemberdayaan Masyarakat Desa adalah upaya mengembangkan 

kemandirian dan kesejahteraan masyarakat dengan meningkatkan pengetahuan, 

sikap, keterampilan, perilaku, kemampuan, kesadaran, serta memanfaatkan 

sumber daya melalui penetapan kebijakan, program, kegiatan, dan pendampingan 

yang sesuai dengan esensi masalah dan prioritas kebutuhan masyarakat desa. 

 Pemberdayaan pada intinya berusaha membangkitkan potensi yang ada 

dalam diri individu atau kelompok dengan memberikan dorongan, memberikan 

kesadaran akan potensi yang dimiliki orang atau kelompok tersebut dan berusaha 

untuk mengembangkan potensi yang ada. Pemberdayaan mengarah kepada suatu 

keadaan atau capaian yang ingin dihasilkan kearah perubahan masyarakat yang 

berdaya guna dan memiliki kemampuan dalam memenuhi kehidupan sosial 

ekonomi masyarakat(Endah, 2020, hlm. 141). 

 Proses pemberdayaaan masyarakat dimaksudkan untuk meningkatkan 

kemampuan dan kemandirian masyarakat dalam meningkatkan taraf hidupnya 

lainnya yang diyakini bisa lebih efektif mewujudkan masyarakat yang berdaya 

(Saleh, 2020, hlm. 102). 

2.3.1. Prinsip-prinsip pemberdayaan 

 Pemberdayaan masyarakat bersifat inklusif, yang berarti melibatkan secara 

aktif masyarakat yang menjadi sasaran program. Kesuksesan program tidak hanya 

ditentukan oleh pihak yang melaksanakan pemberdayaan, tetapi juga oleh 
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keterlibatan dan keaktifan pihak yang diberdayakan. Dalam pelaksanaannya, 

pemberdayaan masyarakat harus didasarkan pada prinsip-prinsip tertentu, di 

antaranya: 

a. Prinsip kesetaraan 

 Dalam proses pemberdayaan, kesetaraan antara masyarakat dan lembaga 

yang melaksanakan program pemberdayaan harus ditekankan. Setiap pihak yang 

terlibat saling mengakui kelebihan dan kekurangan, memungkinkan pertukaran 

pengetahuan, pengalaman, dan dukungan. 

b. Prinsip partisipasi 

 Keberhasilan program pemberdayaan tergantung pada partisipasi aktif 

masyarakat, yang melibatkan mereka dalam perencanaan, pelaksanaan, 

pengawasan, dan evaluasi program. Pendamping harus berkomitmen untuk 

membimbing dan mengarahkan masyarakat dengan jelas. 

c. Prinsip keswadayaan dan kemandirian 

 Prinsip keswadayaan menghormati dan menonjolkan kemampuan 

masyarakat daripada bergantung pada bantuan eksternal. Konsep ini tidak melihat 

individu miskin sebagai objek yang tidak berdaya, melainkan sebaliknya. Bantuan 

materi dari pihak luar dianggap sebagai dukungan, dengan tujuan agar bantuan 

tersebut tidak merugikan tingkat keswadayaan masyarakat. 

d. Prinsip berkelanjutan 

 Program pemberdayaan harus dirancang agar berkelanjutan. Meskipun 

pada awalnya pendamping memiliki peran yang dominan, namun seiring waktu, 
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peran mereka diharapkan dapat berkurang. Hal ini karena masyarakat diharapkan 

mampu mengelola kegiatan mereka sendiri. 

2.3.2. Tujuan pemberdayaan 

 Menurut Mardikanto dalam Maryani & Nainggolan (2019, hlm. 8–

10)tujuan dari pemberdayaan masyarakat yaitu: 

a. Perbaikan kelembagaan (better institution) 

 Melalui peningkatan kegiatan yang dilakukan, diharapkan dapat 

meningkatkan institusi. Institusi yang berkualitas akan mendorong partisipasi 

masyarakat dalam kegiatan tersebut. 

b. Perbaikan usaha (better business) 

 Peningkatan institusi diharapkan dapat memperbaiki bisnis yang 

dijalankan, sehingga dapat memberikan manfaat kepada anggota institusi dan 

masyarakat di sekitarnya. 

c. Perbaikan pendapatan (better income) 

 Perbaikan bisnis diharapkan dapat meningkatkan pendapatan bagi seluruh 

anggota institusi, termasuk masyarakat secara keseluruhan. 

d. Perbaikan Lingkungan (Better Environment) 

 Perbaikan pemasukan diharapkan mampu meningkatkan kondisi fisik dan 

sosial lingkungan karena kerusakan lingkungan sering kali terkait dengan 

kemiskinan atau keterbatasan pendapatan. 
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e. Perbaikan kehidupan (better living) 

 Pendapatan yang memadai dan lingkungan yang sehat akan meningkatkan 

standar hidup masyarakat. Hal ini tercermin dalam aspek-aspek seperti tingkat 

kesehatan, pendidikan, dan daya beli. 

f. Perbaikan masyarakat (better community) 

 Apabila setiap keluarga dapat menikmati kehidupan yang memadai, maka 

akan tercipta masyarakat yang lebih baik secara keseluruhan. 

2.3.3. Manfaat pemberdayaan 

a. Memberikan partisipasi dan peningkatan kapasitas  

 Ketika masyarakat diberdayakan, mereka merasa memiliki kebebasan 

untuk bertindak dan sekaligus merasa terikat dengan masyarakat tersebut. Proses 

ini dilakukan melalui partisipasi dan peningkatan kapasitas, sehingga individu-

individu dapat menemukan kembali potensi mereka dan meningkatkan rasa 

percaya diri.  

b. Memberikan Inisiasi Tindakan  

 Pemberdayaan masyarakat memiliki manfaat yang dapat memicu aksi di 

tingkat individu, yang pada akhirnya dapat mencapai skala masyarakat bahkan 

nasional. Sebagai contoh, seseorang yang mengalami kecelakaan dapat 

mengumpulkan sekelompok orang untuk menjadi teman dekat, keluarga, atau 

bahkan orang asing yang bersatu untuk tujuan yang baik dan membantu 

meningkatkan kesadaran akan pentingnya keselamatan di jalan raya. 
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c. Pengembangan kelompok kecil 

 Langkah-langkah dalam pengembangan kelompok kecil dapat menjadi 

awal dari tindakan kolektif. Ini juga menjadi kesempatan bagi praktisi untuk 

mengembangkan keterampilan dalam pengabdian kepada masyarakat, 

kepemimpinan, manajemen, pengembangan empati, perluasan jaringan, 

pembentukan kemitraan, dan menciptakan kohesi social. 

d. Penyelesaian Masalah 

 Terdapat berbagai jenis organisasi masyarakat yang menawarkan solusi 

untuk mengatasi masalah kemasyarakatan, termasuk kelompok pemuda, 

kelompok kepercayaan, dewan komunitas, dan asosiasi. Organisasi-organisasi ini 

memiliki potensi untuk menggerakkan sumber daya. Pengembangan organisasi 

masyarakat memerlukan kepemimpinan yang beragam, dan individu yang 

melayani masyarakat memiliki peluang lebih besar untuk meningkatkan kapasitas 

masyarakat serta menjadi pemimpin di masa depan. 

e. Mempengaruhi Implementasi Program 

 Orang yang diberdayakan dalam rangka pemberdayaan masyarakat 

memiliki kemampuan untuk memengaruhi arah dan pelaksanaan program melalui 

partisipasi mereka. Mereka berkembang dari tindakan individu ke tahap di mana 

mereka terlibat secara bersama-sama. Hal ini dapat menciptakan kekuatan untuk 

memengaruhi tindakan dalam konteks ekonomi, politik, dan sosial.  

2.3.4. Tahap-tahap pemberdayaan 

 Menurut Maryani & Nainggolan (2019, hlm. 13)pemberdayaan dapat 

dilakukan dengan beberapa tahap, diantaranya adalah sebagai berikut: 
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1. Tahap persiapan 

 Dalam fase ini, terdapat dua tugas yang harus dilaksanakan, yakni 

persiapan petugas pemberdayaan oleh pekerja sosial di komunitas dan persiapan 

lapangan. Tahapan ini dirancang untuk memastikan kelancaran pelaksanaan 

pemberdayaan masyarakat.. 

2. Tahap pengkajian 

 Pada fase ini, dapat dilakukan baik secara individu maupun melalui 

kelompok-kelompok masyarakat. Pekerja sosial akan mengidentifikasi 

permasalahan dan sumber daya yang dimiliki oleh klien pada tahap ini. Hal ini 

bertujuan untuk menetapkan tujuan pemberdayaan yang sesuai. 

3. Tahap Perencanaan Alternatif program atau kegiatan 

 Pada fase ini, pekerja sosial akan berfungsi sebagai agen pertukaran atau 

agen perubahan. Masyarakat diharapkan dapat mempertimbangkan berbagai 

alternatif program beserta kelebihan dan kekurangannya. Alternatif-alternatif 

tersebut akan digunakan untuk menentukan program yang paling efektif. 

4. Tahap performalisasi rencana aksi 

 Pada fase ini, agen perubahan memberikan bantuan kepada kelompok 

untuk merumuskan program yang dapat mengatasi permasalahan yang dihadapi. 

Petugas juga mendokumentasikan ide-ide tersebut secara tertulis, terutama jika 

terkait dengan penyusunan proposal untuk mendapatkan dana. 

5. Tahap implementasi program kegiatan 

 Pada tahap pelaksanaan, penting bagi masyarakat untuk memahami tujuan, 

maksud, dan sasaran program guna menghindari hambatan dalam pelaksanaannya. 
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Kerjasama yang baik dengan petugas juga menjadi kunci dalam tahap 

implementasi ini. 

6. Tahap evaluasi 

 Evaluasi adalah proses pengawasan oleh warga dan petugas dalam 

program pemberdayaan. Sebaiknya, program ini melibatkan partisipasi warga 

dalam membentuk mekanisme pengawasan internal komunitas dan meningkatkan 

komunikasi masyarakat agar lebih mandiri. 

7. Tahap terminasi 

 Pada tahap akhir, proyek perlu diakhiri. Hal ini dikarenakan masyarakat 

yang telah diberdayakan mampu mengubah kondisi yang sebelumnya tidak baik 

menjadi lebih baik. Dengan kata lain, mereka telah mampu menjamin kehidupan 

yang layak bagi diri sendiri dan keluarga. 

2.4. Defenisi dan ruang lingkup keluarga 

 Keluarga adalah lembaga sosial masyarakat. Keluarga sebagai institusi 

sosial terkecil, merupakan fondasi dan infestasi awal untuk membangun 

kehidupan sosial dan kehidupan bermasyarakat secara luas menjadi lebih baik. 

Sebab, di dalam keluarga internalisasi nilai-nilai dan norma-norma sosial jauh 

lebih efektif dilakukan daripada melalui institusi lainnya diluar lembaga keluarga. 

Keluarga adalah salah satu kelompok atau kumpulan manusia yang hidup bersama 

sebagai satu kesatuan atau unit terkecil masyarakat dan biasanya selalu ada 

hubungan darah, ikatan perkawinan atau ikatan lainnya, tinggal bersama dalam 

satu rumah yang dipimpin oleh seorang kepala keluarga dan makan dalam satu 

periuk(Clara & Wardani, 2020, hlm. 31–32). 
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Menurut Duval dan Logan keluarga adalah sekumpulan orang yang 

memiliki ikatan perkawinan, kelahiran dan adopsi yang memiliki tujuan untuk 

menciptakan, mempertahankan budaya dan meningkatkan perkembangan fisik, 

emosional, mental dan sosial dari setiap anggota keluarga.Menurut B. Francis F. 

Merrill, keluarga adalah kelompok sosial kecil yang umumnya terdiri atas ayah, 

ibu dan anak. Hubungan sosial di antara anggota keluarga relative tetap dan 

didasarkan atas ikatan darah, perkawinan atau adopsi(Clara & Wardani, 2020, 

hlm. 33). 

2.4.1. Fungsi keluarga 

Terdapat lima fungsi keluarga menurut Berns dalam lestari yang dikutip 

oleh Saefudin (2019, hlm. 5–6), diantaranya adalah: 

a. Fungsi reproduksi yaitu keluarga berfungsi untuk mempertahankan populasi 

yang ada di masyarakat 

b. Fungsi sosialisasi/edukasi yaitu keluarga mempunyai peranan penting sebagai 

sarana untuk transmisi nilai, keyakinan, pengetahuan dan sikap dalam 

menjalani kehidupan 

c. Fungsi penugasan peran sosial yaitu peran sosial yang ditanamkan dalam 

keluarga berupa identitas pada anggotanya secara ras, religi, sosial ekonomi, 

dan peran gender. 

d. Fungsi dukungan ekonomi yaitu keluarga menyediakan tempat berlindung, 

menyediakan makanan dan jaminan kehidupan. 
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e. Fungsi dukungan emosi/pemeliharaan yaitu keluarga mengajarkan interaksi 

pertama pada anak, bersifat mendalam, mengasuh dan berdaya tahan sehingga 

memberikan rasa aman pada anak. 

2.4.2. Ciri-ciri keluarga 

Ciri-ciri keluarga secara umum adalah sebagai berikut: 

a. Terdiri atas orang-orang yang mempunyai hubungan ikatan darah atau adopsi 

b. Biasanya hidup gotong royong dalam satu rumah dan mereka membentuk 

suatu rumah tangga 

c. Mempunyai satu kesatuan orang yang terinteraksi dan saling terkomunikasi 

yang memainkan tugas sebagai suami istri, bapak dan ibu, anak dan saudara 

d. Mempertahankan kebudayaan bersama yang sebagian besar berasal dari 

kebudayaan umum yang lebih luas. 

2.5. Balita 

 Masa balita adalah masa dimanaanak mengalami  pertumbuhan dan 

perkembangan yang pesat sehingga sering disebut  dengan golden age. Masa 

balita disebut juga golden age karena pada masa tersebut mulai  terbentuk 

kemampuan berpikir, berbicara, pertumbuhan mental intelektual yang intensif 

serta kemampuan panca indra yang berkembang. Masa balita merupakan masa   

pertumbuhan dan perkembangan  manusia, usia tersebut merupakan usia yang 

rentan karena lebih sensitif terhadap masalah pertumbuhan(Kartika & Rifqi, 2021, 

hlm. 689). 

 Balita adalah anak yang telah menginjak usia di atas satu tahun atau lebih 

popular dengan pengertian anak dibawah lima tahun. Balita adalah istilah umum 
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bagi anak usia 1-3 tahun (batita) dan anak prasekolah (3-5 tahun). Saat usia batita, 

anak masih tergantung penuh kepada orang tua untuk melakukan kegiatan penting 

seperti mandi, buang air dan makan. Perkembangan berbicara dan berjalan sudah 

bertambah baik. Namun, kemampuan lain masih terbatas. Masa balita merupakan 

periode penting dalam proses tumbuh kembang manusia. Perkembangan dan 

pertumbuhan dimasa itu menjadi penentu keberhasilan pertumbuhan dan 

perkembangan anak di periode selanjutnya(Yuliawati, 2021). 

2.6. Defenisi dan ruang lingkup stunting 

 Stunting adalah masalah gizi kronis akibat kurangnya asupan gizi dalam 

jangka waktu panjang sehingga mengakibatkan terganggunya pertumbuhan pada 

anak. Stunting merupakan gangguan pertumbuhankarena malnutrisi yang terjadi 

pada anak-anakberusia dibawah lima tahun(Rahayu dkk., 2018, hlm. 105). 

 Stunting merupakan kondisi anak dengan tinggi di bawah standard usianya 

yang dapat menyebabkan dampak serius pada aspek fisik yang tidak dapat diubah 

dan juga kerusakan kognitif yang terkait dengan pertumbuhan yang 

terhambat(WHO, 2023). 

Menurut Sandjojo dalam Suryani dkk (2023, hlm. 8)Stunting  atau  

perawakan  pendek  adalah  kondisi  kekurangan  gizi  kronis  yang  terjadi  

selama kehamilan  atau  1000  hari  pertama  kehidupan  anak. 

2.6.1. Penyebab stunting 

Menurut Kemenkes dalam Komalasari dkk(2020, hlm. 52)banyak faktor 

yang menyebabkan kejadian stunting yang diantaranya adalah terjadi infeksi pada 

ibu, kehamilan remaja, jarak kelahiran anak yang pendek, infeksi pada balita 
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seperti diare, kondisi ekonomi, pekerjaan dan mata pencaharian keluarga. Selain 

itu, rendahnya akses terhadap pelayanan kesehatan termasuk kesehatan sanitasi 

dan air bersih menjadi salah satu faktor yang sangat mempengaruhi pertumbuhan 

anak. 

Menurut Endang et al  dalam Nadila (2023, hlm 15) penyebab mendasar 

adalah faktor yang berpengaruh terhadap terjadinya penyebab tidak langsung 

seperti pendidikan, penghasilan rumah tangga, ketidaktersediaan air bersih, 

lingkungan tidak sehat, keamanan pangan tidak terjamin, harga pangan tidak 

terjangkau, budaya atau tradisi yang tidak sesuai dengan pola hidup sehat  

Menurut Supariasa & Purwaningsih (2019, hlm. 63)stunting disebabkan 

oleh berbagai faktor diantaranya adalah  

a. Pengetahuan gizi ibu balita 

b. Pola asuh balita stunting yang kurang tepat 

c. Ketersediaan dan ketahanan pangan dalam keluarga balita 

d. Pelayanan kesehatan ibu dan balita balita stunting selama kehamilan 

e. Akses sumber air bersih keluarga 

f. Sanitasi rumah pada keluarga balita stunting 

g. Tingkat ekonomi keluarga balita stunting 

h. Social budaya makan keluarga balita 

i. Pengasuhan balita stunting 

 Stunting umumnya berhubungan dengan rendahnya kondisi sosial 

ekonomi secara keseluruhan dan atau eksposur yang berulang yang dapat berupa 

penyakit atau kejadian yang dapat merugikan kesehatan. Tingkat sosial ekonomi 
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keluarga dapat dilihat dari penghasilan dalam satu keluarga. Hal ini merupakan 

modal dasar menuju keluarga sejahtera, sehingga semua keluarga mengharapkan 

mendapatkan penghasilan yang maksimal untuk menunjang kebutuhan hidupnya 

(Apriluana & Fikawati, 2018, hlm, 253). 

2.6.2. Ciri-ciri stunting 

 Ciri-ciri anak yang mengalami stunting ditandai dengan tidak banyak 

melakukan eye contact, pertumbuhan terhambat, wajah tampak lebih muda dari 

usianya, pertumbuhan gigi terlambat, serta performa buruk pada tes perhatian dan 

memori belajar(Noviaming dkk., 2022, hlm. 49). 

Tanda yang sering muncul pada anak stunting adalah terjadinya  

penurunan kecepatan pertumbuhan pada anak khususnya balita.  Stunting bukan 

hanya mengganggu pertumbuhan fisik namun juga pada pertumbuhan lainya 

seperti mental, kognitif dan intelektual anak. Anak yang sudah teridentifikasi 

stunting sejak balita akan sulit untuk diperbaiki sehingga akan berlanjut hingga 

anak tersebut tumbuh dewasa(Hasanah dkk., t.t., hlm. 1). 

Menurut Umam dkk (2022, hlm. 184) ciri-ciri yang dimiliki oleh anak 

penderita stunting adalah sebagai berikut: 

a. Pertumbuhan melambat 

b. Wajah tampak lebih muda dari anak seusianya 

c. Pertumbuhan gigi terlambat 

d. Performa buruk pada kemampuan fokus dan memori belajarnya  
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e. Usia 8-10 tahun anak menjadi lebih pendiam, tidak banyak melakukan kontak 

mata terhadap orang disekitarnya 

f. Berat badan balita tidak naik bahkan cenderung menurun 

g. Perkembangan  tubuh  anak  terhambat,  seperti  telah  menstruasi  pertama  

pada  anak perempuan 

h. Anak mudah teserang berbagai penyakit infeks 

2.6.3. Dampak stunting 

 Status gizi balita merupakan salah satu indikator kesehatan yang paling 

sensitif untuk menentukan derajat kesehatan anak di suatu negara. Keadaan gizi 

balita akan mempengaruhi tingkat kesehatan dan umur harapan hidup yang 

merupakan salah satu unsur utama dalam   penentuan   keberhasilan   

pembangunan   negara   yang   dikenal   dengan   istilah human development index 

(HDI). Balita  digolongkan  gizi  kurang  atau  gizi  buruk  berisiko  memiliki  

masa  depan  suram  karena dampak  jangka  panjang  dari  kurangnya  gizi  

mereka.  Kekurangan  gizi  dapat  berakibat  pada menurunnya  tingkat  

kecerdasan  anak-anak(Kurniati, 2021, hlm. 113–114). 

 Dampak dari kekurangan gizi kemudian mengganggu  perkembangan 

fisik, meningkatkan rasa sakit, mengganggu perkembangan mental, dan bahkan 

dapat mengakibatkan kematian.  Balita yang memiliki masalah stunting berisiko 

memiliki  keterampilan intelektual yang lebih rendah, kurang produktif, dan 

mungkin mengembangkan penyakit degeneratif di masa depan(Hasanah dkk., t.t., 

hlm. 1–2). 
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 Salah satu akibat anak yang mengalami kekurangan gizi dalam waktu yang 

lama adalah gagal tumbuh, yaitu stunting. Keadaan ini banyak terjadi di banyak 

negara berkembang. Stunting juga dihubungkan dengan perkembangan kognitif 

yang merugikan pada anak-anak dan dewasa, singkatnya masa sekolah, penurunan 

produktivitas, serta kurangnya tinggi badan pada orang dewasa tidak mencapai 

potensial tumbuhnya (Rahayu dkk., 2018, hlm. 130). 

 Dampak jangka pendek stunting adalah terganggunya perkembangan otak, 

kecerdasan, gangguan pada pertumbuhan fisiknya, serta gangguan metabolisme. 

Adapun dampak jangka panjangnya   adalah   stunting   yang   tidak   ditangani   

dengan   baik   sedini   mungkin   dapat menurunkan kemampuan perkembangan 

kognitif otak anak, kekebalan tubuh lemah sehingga mudah  sakit  dan  resiko  

tinggi  munculnya  penyakit  metabolik  seperti  kegemukan,  penyakit jantung, 

dan penyakit pembuluh darah serta kesulitan belajar(Umam dkk., 2022, hlm. 184) 

2.7. Anggapan Dasar 

 Adapun anggapan dasar dari penelitian ini adalah kepala desa dianggap 

memiliki peran penting dalam upaya pemberdayaan keluarga untuk mengatasi 

resiko stunting. 
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BAB III 

METODE PENELITIAN 

3.1. Jenis Penelitian 

 Jenis penelitian yang digunakan dalam penelitian ini adalah penelitian 

kualitatif. Penelitian kualitatif adalah metode penelitian yang berlandaskan pada 

filsafat postpositivisme, digunakan untuk meneliti pada kondisi objek yang 

alamiah, dimana peneliti adalah sebagai instrument kunci, teknik pengumpulan 

data dilakukan secara triangulasi, analisis data bersifat induktif/kualitatif dan hasil 

penelitian kualitatif lebih menekankan makna daripada generalisasi(Sugiyono, 

2016, hlm. 9). 

 Penelitian ini digunakan untuk memahami bagaimana peran kepala desa 

secara mendalam. Wawancara yang mendalam dengan kepala desa, petugas 

kesehatan setempat dan anggota keluarga balita akan dilakukan untuk 

mendapatkan persepsi dan praktik yang terkait dengan pemberdayaan keluarga 

dalam mengatasi stunting sehingga penulis dapat memperoleh informasi yang 

lebih rinci mengenai Peran Kepala Desa Dalam Pemberdayaan Keluarga Untuk 

Mengatasi Resiko Stunting Pada Balita Di Desa Cinta Rakyat Kecamatan 

Merdeka Kabupaten Karo. 

3.2. Kerangka Konsep 

 Berdasarkan dari judul penelitian, maka Peran Kepala Desa Dalam 

Pemberdayaan Keluarga Untuk Mengatasi Resiko Stunting Pada Balita Di Desa 

Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo, merupakan yang akan 

dideskripsikan dan dijelaskan, dimana hal ini dilakukan berdasarkan. 
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Gambar 1. Kerangka Konsep 

 Berdasarkan kerangka konsep di atas, penelitian ini memberikan gambaran 

tentang peran kepala desadalam upaya pemberdayaan keluarga untuk mengatasi 

resiko stunting pada balita, dengan melibatkan partisipasi masyarakat dan 

dukungan akses terhadap layanan kesehatan sebagai faktor pendukung untuk 

menghasilkan perubahan dalam kesadaran, pengetahuan, dan praktik perilaku 

yang pada akhirnya akan mengurangi angka stunting di Desa Cinta Rakyat. 

3.3. Defenisi Konsep 

 Dalam hal ini didefinisi konsep bertujuan untuk merumuskan istilah yang 

digunakan secara mendasar dan penyamaan persepsi tentang apa yang akan diteliti 

serta menghindari salah pengertian yang akan menghamburkan tujuan penelitian. 

a) Peran adalah sebuah aktivitas yang diperankan atau dimainkan oleh seseorang 

yang mempunyai kedudukan atau status sosial dalam organisasi. 

Peran Kepala 

Desa 

Pemberdayaan 

Keluarga 

Pencegahan 

Stunting pada 

balita 

Desa Cinta Rakyat 

Kecamatan 
MerdekaKabupaten 

Karo 
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b) Kepala desa adalah seorang pejabat pemerintah desa yang mempunyai tugas, 

fungsi hak, dan kewajiban, serta wewenang untuk menyelenggarakan rumah 

tangga desanya dan melaksanakan tugas dari pemerintah dan pemerintah 

daerah. 

c) Pemberdayaan keluarga adalah upaya yang dilakukan berbagai pihak untuk 

membuat keluarga lebih berdaya dan berkualitas melalui kemampuan yang 

dimilikinya. 

d) Stunting adalah sebutan bagi gangguan pertumbuhan dan perkembangan pada 

anak akibat kekurangan gizi kronis yang ditandai dengan tinggi badan anak 

berada di bawah standar.  

3.4. Kategorisasi Penelitian 

 Kategorisasi adalah salah satu tumpukan yang disusun atas dasar pikiran, 

intitusi atau kriteria tertetu. Kategorisasi menunjukkan bagaimana caranya 

mengukur suatu variabel penelitian sehingga diketahui dengan jelas apa yang 

menjadi kategori penelitian pendukung untuk analisis dari variabel tersebut. 
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Tabel 1. Kategorisasi Penelitian 

No  Konsep Teoritis Kategorisasi 

   

1.  Peran Kepala Desa 1. Fasilitator, motivator dan 

mobilisator 

2. Meningkatkan partisipasi 

masyarakat 

3. Mengembangkan sumber 

pendapatan desa 

2.  Pemberdayaan keluarga 1. Peningkatan ekonomi 

2. Meningkatkan SDM 

3. Meningkatkan potensi 

keluarga 

Sumber: Hasil olahan data ,2024 

 

3.5. Informan 

 Pada penelitian ini, informan di tentukan menggunakan teknik purposife, 

yaitu teknik penentuan sampel dengan pertimbangan tertentu. Pertimbangan 

tertentu yang dimaksud misalnya seseorang yang dianggap paling tahu tentang 

apa yang kita cari, orang tersebut dianggap paling tahu tentang apa yang 

diharapkan oleh penelitian(Sugiyono, 2016, hlm. 85). 

 Pada penelitian ini, peneliti memilih informan berdasarkan kebutuhan 

dalam melakukan penelitian yang dianggap mengetahui. Jumlah informan yang 

dibutuhkan dalam penelitian ini sebanyak enam orang yaitu satu orang Kepala 

Desa Cinta Rakyat, satu orang Kader Pembengunan Manusia (KPM), dua orang 

Kader Posyandu Cinta Rakyat, dan dua keluarga balita dengan resiko stunting. 
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3.6. Teknik Pengumpulan Data 

 Teknik yang digunakan untuk memperoleh data dilakukan dengan 

beberapa cara, diantaranya adalah: 

a) Wawancara mendalam 

 Wawancara mendalam dilakukan dengan panduan beberapa pertanyaan 

terstruktur untuk memperoleh hasil, pandangan dan pemahaman yang mendalam 

tentang persepsi kepala desa terkait praktik pemberdayaan keluarga dan 

bagaimana peran keluarga dalam mengatasi stunting. 

b) Analisis dokumen 

 Analisis dilakukan pada dokumen-dokumen yang berkaitan seperti 

dokumen program pemberdayaan yang telah dilakukan, data kesehatan desa serta 

data kebijakan tentang kesejahteraan anak. Analisis pada dokumen-dokumen 

tersebut dilakukan untuk mendukung temuan-temuan pada saat wawancara 

dilakukan. 

3.7. Teknik Analisis Data 

 Analisis data adalah proses mencari dan menyusun secara sistematis data 

yang diperoleh dari hasil wawancara, catatan lapangan, dan dokumentasi, dengan 

cara mengorganisasikan data ke dalam kategori, menjabarkan ke dalam unit-unit, 

melakukan sintesa, menyusun kedalam pola, memilih mana yang terpenting dan 

yang akan dipelajari, dan membuat kesimpulan sehingga mudah dipahami oleh 

diri sendiri maupun orang lain. Data akan di analisis menggunakan analisis data di 

lapangan ModelMiles and Hubarman. Aktivitas dalam analisis data, yaitu data 
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reduction, data displaydan conclusion drawing/verification(Sugiyono, 2016, hlm. 

246–253). 

1. Data Reduction (Reduksi Data) 

 Mereduksi data berarti merangkum, memilih hal-hal yang penting, dicari 

tema dan polanya. Dengan demikian data yang telah direduksi akan memberikan 

gambaran yang lebih jelas dan mempermudah peneliti untuk mengumpulkan data 

selanjutnya dan mencarinya bila diperlukan. Reduksi data dapat dibantu dengan 

peralatan elektronik seperti computer mini, dengan memberikan kode pada aspek-

aspek tertentu. 

2. Data Display (Penyajian Data) 

 Dalam penelitian kualitatif, penyajian data bisa dilakukan dalam bentuk 

uraian singkat, bagan, hubungan antar kategori, flowchart dan sejenisnya. Dengan 

mendisplay data maka akan memudahkan untuk memahami apa yang terjadi, 

merencanakan kerja selanjutnya berdasarkan apa yang telah dipahami tersebut. 

3. Conclusion Drawing /Verification 

 Kesimpulan dalam penelitian kualitatif adalah merupakan temuan baru 

yang sebelumnya belum pernah ada. Temuan dapat berupa deskripsi atau 

gambaran suatu objek yang sebelumnya masih remang-remang atau gelap 

sehingga setelah diteliti menjadi jelas, dapat berupa hubungan kausal atau 

interaktif, hipotesis atau teori. 
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3.8. Lokasi dan waktu penelitian 

 Tempat yang akan menjadi lokasi penelitian yang akan dilakukan penulis 

terletak di Desa Cinta Rakyat, Kecamatan Merdeka, Kabupaten Karo, Sumatera 

Utara.Penelitian ini dilaksanakan pada rentang waktu Desember 2023-Mei 2024. 

 Desa Cinta Rakyat adalah salah satu desa yang berada di Kecamatan 

Merdeka, Kabupaten Karo. Secara geografis dan administrative Desa Cinta 

Rakyat merupakan salah satu dari 259 desa di kabupaten karo dan satu dari 

Sembilan desa yang ada di Kecamatan Merdeka serta mempunyai penduduk 

terbanyak diantara Sembilan desa yang ada di Kecamatan Merdeka. Desa Cinta 

Rakyat memiliki luas wilayah 5.90 km dengan rasio terhadap total luas kecamatan 

sebesar 13,36%. Secara topografis terletak pada ketinggian 1379 meter diatas 

permukaan laut. 

Posisi Desa Cinta Rakyat berbatasan langsung dengan dengan: 

Sebelah Utara berbatasan dengan : Hutan Lindung 

Sebelah Timur berbatasan dengan : Desa Merdeka 

Sebelah Selatan berbatasan dengan : Desa Sadaperarih 

Sebelah Barat berbatasan dengan : Desa Deram Dan Ujung Teran 

 Desa Cinta Rakyat terdiri atas 5 (lima) dusun yakni dusun I, dusun II, 

dusun III, dusun IV dan dudun V yang di pegang masing-masing oleh seorang 

kepala dusun. Desa cinta rakyat merupakan desa swadaya dengan klasifikasi 

menurut Indeks Desa Membangun (IDM) adalah desa berkembang. 
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 Desa Cinta Rakyat merupakan desa dengan jumlah penduduk terbesar di 

kecamatan Merdeka dengan jumlah penduduk sebanyak 2.948 jiwa pada tahun 

2022 yang terdiri atas 1449 jiwa laki-laki dan 1499 jiwa perempuan dari 936 

keluarga. 

 Kondisi ekonomi masyarakat dapat dikategorikan cukup berkembang, hal 

ini dapat dilihat dari perkembangan pembangunan masyarakat baik dari segi 

perumahan dan teknik pertanian yang sudah dilakukan para masyarakat petani 

sehingga pendapatan perkapita masyarakat meningkat setiap tahunnya. Secara 

umum, potensi sumber daya alam dari Desa Cinta Rakyat adalah dari sector 

pertanian, hal ini terlihat dari masih banyaknya ladang dan perkebunan tanaman 

sayuran semusim seperti cabai keriting, cabai rawit, kembang kol, wortel, 

kentang, kubis, daun bawang dan tanaman lainnya.(Badan Pusat Statistik 

Kabupaten Karo) 

 Pendidikan adalah salah satu instrument penting untuk peningkatan 

kualitas dan kuantitas pendidikan. Di Desa Cinta Rakyat masih terdapat 20% 

perempuan yang belum tamat SD dan 35% laki-laki yang belum tamat SD. 

Sedangkan, yang menamatkan Akademi dan Perguruan Tinggi baru 8% untuk 

wanita dan 5% untuk laki-laki. 
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BAB IV 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

4.1. Hasil Penelitian 

4.1.1. Deskripsi Informan 

 Informan adalah istilah melewati pribadi maupun suatu lembaga, yang 

memberikan atau mengetahui secara jelas tentang sesuatu informasi, atau menjadi 

sumber informasi untuk kepentingan pemberitaan. Biasanya, informasi yang 

didapat dari informan diperoleh melalui wawancara dengan memberikan 

pendapatnya mengenai suatu masalah atau isu yang sedang berkembang. 

Selainitu, informan diperlukan untuk mendukung suatu penelitian. Adapun 

informan dalam penelitian ini adalah: 

1. Nama : Budi Artha Karo-Karo 

Umur : 42 tahun  

Status/jabatan : Kepala Desa 

Agama : Kristen 

Pendidikan Terakhir : SMA 

2. Nama : Robiana Bangun 

Umur : 44 tahun 

Status/jabatan : Kader Pembangunan Manusia (KPM) 

Agama : Islam 

Pendidikan Terakhir : SMA 
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3. Nama : Diana Safitri 

Umur : 38 tahun 

Status/jabatan : Kader Posyandu 

Agama  : Islam 

Pendidikan Terakhir : SMA 

4. Nama : Mika Mediana Br Karo 

Umur : 32 tahun 

Status/jabatan : Kader Posyandu 

Agama : Kristen 

Pendidikan terakhir : D3 Akper 

5. Nama : Ika Lorika Br Tarigan 

Umur : 30 tahun 

Status/jabatan : Ibu rumah tangga 

Agama : Kristen 

Pendidikan terakhir : SMA 

6. Nama : Nopriani Br Surbakti 

Umur : 39 tahun 

Status/jabatan : ibu rumah tangga  

Agama : Kristen 

Pendidikan terakhir : SMA 
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4.1.2. Peran Kepala Desa Cinta Rakyat Dalam Pemberdayaan Keluarga 

Untuk Mengatasi Resiko Stunting di Desa Cinta Rakyat Kecamatan 

Merdeka Kabupaten Karo 

 Pendanaan program percepatan penurunan stunting diperoleh dari berbagai 

sumber. Salah satu sumber pendanaan dalam program percepatan penurunan 

stunting ini berasal dari dana desa. Selain dana desa, sumber pendanaan lainnya 

diperoleh dari Kecamatan Merdeka dan Dinas Social Kabupaten Karo. Bentuk 

dana yang diberikan juga bermacam-macam, ada yang dalam bentuk uang dan ada 

juga yang dalam bentuk sembako. Seperti yang dijelaskan oleh bapak Budi Artha 

Karo-Karo: 

“Untuk pendanaan, kami mengalokasikan dana besar untuk 

penanggulangan stunting ini. Dana yang dialokasikan untuk penanganan 

stunting ini sebesar 80 juta rupiah dan dana tersebut dinaikkan setiap 

tahunnya diatas 100% untuk dana stunting. Misalnya pada tahun 2022 lalu, 

dana untuk menangani stunting hanya sekitar 40 jutadan dinaikkan pada 

tahun 2023 menjadi 80 juta. Selain dana desa, dana dari kecamatan dan 

dinas social juga ada yang dialokasikan untuk stunting”. 

Hal yang sama dijelaskan oleh Ibu Robiana Bangun bahwa: 

“Pendanaan untuk stunting ini ada yang dari dana desa, ada yang dari 

kecamatan dan dinas social. Dari dana desa ada 80 juta, dari kecamatan itu 

berupa insentif untuk orang tua balita yang hadir ketika ada kegiatan. Jadi 

dana yang dari kecamatan tergantung berapa orang yang hadir untuk 

mengikuti kegiatan yang dibuat. Kemudian ada juga dari dinas social 

berupa beras, minyak dan juga telur yang dibagikan langsung kepada 

keluarga balita stunting dan ibu hamil”. 

 Dari hasil wawancara tersebut dapat disimpulkan bahwa, pengalokasian 

dana untuk percepatan penurunan stunting ini cukup besar. Selain dari dana desa, 

pendanaan juga berasal dari kecamatan dan dinas social Kabupaten Karo. Sumber 

pendanaan tersebut dapat membantu keluarga balita dan ibu hamil dalam 
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pemenuhan kebutuhan gizi sehari-hari mereka, khususnya bagi keluarga yang 

memiliki keterbatasan dalam ekonomi, sehingga kebutuhan mereka menjadi 

terpenuhi dan lebih sejahtera. 

4.1.3. Pemberdayaan Keluarga untuk Mengatasi Stunting 

 Pelaksanaan program kegiatan dalam pemberdayaan keluarga untuk 

mengatasi stunting dilatarbelakangi oleh beberapa sebab. Dari hasil wawancara 

yang telah dilakukan, peneliti mendapatkan informasi bahwa program pencegahan 

stunting ini dilakukan dengan mengacu pada Peraturan Presiden Republik 

Indonesia Nomor 72 Tahun 2021 Tentang Percepatan Penurunan Stunting bahwa 

dalam rangka mewujudkan sumber daya manusia yang sehat, cerdas dan 

produktif, serta pencapaian tujuan pembangunan yang berkelanjutan, dilakukan 

percepatan penurunan stunting. Percepatan penurunan stunting dilaksanakan 

secara holistic, integrative dan berkualitas melalui koordinasi, sinergi dan 

sinkronisasi di antara kementerian/lembaga, pemerintah daerah provinsi, 

pemerintah daerah kabupaten/kota, pemerintah desa, dan pemangku kepentingan. 

 Strategi Nasional Percepatan penurunan stunting dilaksanakan untuk 

mencapai target tujuan pembangunan berkelanjutan pada tahun 2030. Pencapaian 

target tujuan pembangunan berkelanjutan tersebut dilaksanakan melalui 

pencapaian target nasional prevalensi stunting yang diukur pada anak berusia 

dibawah lima tahun dengan target yang harus dicapai sebesar 14% pada tahun 

2024.Seperti yang dijelaskan oleh bapak Budi Artha Karo-Karo selaku Kepala 

Desa Cinta Rakyat bahwa: 
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“Program-progam yang kami lakukan berdasarkan pada aturan Presiden RI 

tentang percepatan penurunan stunting yang dilakukan untuk 

menghasilkan generasi-generasi yang sehat dan cerdas yang sangat 

berpengaruh terhadap kemajuan negara”. 

Hal yang sama juga disampaikan oleh ibu Diana Safitri selaku bendahara kader 

posyandu Desa Cinta Rakyat bahwa: 

“Kegiatan yang kami lakukan untuk pencegahan dan penurunan angka 

stunting ini merupakan program pemerintah untuk keluarga yang beresiko 

memiliki anak yang mengalami stunting serta ibu hamil” 

 

 Berdasarkan hasil wawancara tersebut dapat disimpulkan bahwa 

pelaksanaan program percepatan penurunan stunting ini didasarkan pada 

peraturan presiden yang ingin menurunkan angka stunting di Indonesia serta 

meningkatkan sumber daya manusia yang sehat, cerdas dan produktif serta untuk 

meningkatkan kesejahteraan masyarakat. 

 Sumber daya manusia yang rendah menjadi penghambat dalam proses 

merubah pola pikir masyarakat tentang stunting. Sumber daya yang rendah ini 

diakibatkan oleh kurangnya pendidikan dan pengetahuan masyarakat serta 

kurangnya kepedulian orang tua tentang pola asuh terhadap anak di Desa Cinta 

Rakyat ini. Kepala desa sebagai pemimpin memiliki peran penting dalam 

mewujudkan hal tersebut, berikut merupakan wujud bagaimana peran Kepala 

Desa Cinta Rakyat untuk meningkatkan sumber daya manusia dan 

mensejahterakan masyarakatnya: 
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a. Sebagai fasiliator, motivator dan mobilisator 

 Sebagai seorang kepala desa, peran utamanya adalah memimpin dan 

mengelola kehidupan masyarakat di desanya. Namun, selain itu, dia juga harus 

bertindak sebagai fasilitator, motivator, dan mobilisator untuk memastikan 

kemajuan dan kesejahteraan desanya.Kepala desa sebagai seorang pemimpin 

memiliki kewajiban untuk memfasilitasi masyarakat dalam meningkatkan 

kesejahteraan masyarakatnya. 

 Dengan komitmen untuk melayani dan memimpin, seorang kepala desa 

memiliki kesempatan untuk menjadi agen perubahan yang positif dalam 

kehidupan masyarakatnya. Dengan memperkuat keterampilan dalam peran-peran 

ini, seorang kepala desa dapat membantu membangun desa yang lebih kuat, lebih 

bersatu, dan lebih berdaya. 

Seperti  yang dijelaskan oleh Bapak Budi Artha Karo-Karo: 

“Sebagai seorang pemimpin, tentunya kepala desa memiliki kewajiban 

untuk memfasilitasi dan memberikan dukungan atas semua kegiatan yang 

ada di desa termasuk dalam hal pencegahan stunting ini. Selain dalam hal 

pendanaan, kami meningkatkan layanan dan kesehatan untuk ibu hamil 

dan anak, membangun sanitasi, penyediaan makanan sehat untuk balita 

dan menjalankan bank sampah untuk meningkatkan ekonomi masyarakat 

serta menjaga kebersihan lingkungan”.  

 

Hal yang sama juga di sampaikan oleh Ibu Diana Safitri, sebagai berikut: 

“Kalau berbicara tentang fasilitas dan dukungan, kepala desa sangat 

mendukung dan memfasilitasi segala bentuk program pencegahan stunting 

yang kami lakukan, mulai dari pendanaan hingga menjalin kerja sama 

langsung dengan kecamatan dan dinas sosial”. 
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Ibu Mika Mediana juga menjelaskan bahwa: 

“Memfasilitasi yang paling utama itu di pendaan, tetapi selain dalam 

pendanaan kepala desa menjadi pendorong dalam berjalannya program 

pencegahan stunting yang kami lakukan, kepala desa selalu mencukupi 

segala bentuk kebutuhan dalam proses penurunan stunting ini dan segala 

bentuk kegiatan yang dilakukan dalam pencegahan dan mengatasi stunting 

ini didukung penuh oleh kepala desa. Kepala desa juga menjalin kerjasama 

dengan berbagai pihak untuk percepatan penurunan angka stunting ini” 

. Berdasarkan pernyataan diatas, kepala desa memiliki peran penting dalam 

berjalannya program percepatan penurunan stunting yang dilakukan. Kepala desa 

memfasilitasi dan memobilisasi segala bentuk program kegiatan yang berjalan 

serta menjadi motivator kepada seluruh pihak yang ikut melaksanakan dan 

mejalankan program percepatan penurunan stunting yang dilakukan di desa ini. 

b. Meningkatkan partisipasi masyarakat 

 Partisipasi masyarakat merupakan hal yang sangat berpengaruh dalam 

keberhasilan penurunan dan pencegahan stunting yang terjadi pada balita. Rutin 

melakukan posyandu menjadi bukti antusias warga dalam menurunkan dan 

mencegah stunting. Bapak Budi Artha Karo-Karo menjelaskan bahwa: 

“Tingkat partisipasi ibu hamil dan keluarga balita yang beresiko stunting 

cukup tinggi. Hal tersebut dapat dilihat dari antusias mereka saat posyandu 

dan pengukuran dilakukan meskipun ada beberapa yang harus kami 

jemput kerumah mereka karena tidak datang saat posyandu atau 

pengukuran dilakukan”. 

Ibu Diana Safitri menjelaskan bahwa: 

“Untuk meingkatkan partisipasi masyarakat, kami memberikan reward 

khusus bagi ibu dan balita yang rutin hadir untuk melakukan posyandu dan 

pengukuran. Setiap akhir tahun kami memberikan hadiah kepada mereka 

yang tidak pernah absen untuk posyandu dan pengukuran. Selain itu, untuk 

kegiatan lainnya kami memberikan insentif kepada orang tua balita yang 

ikut melakukan program kegiatan yang kami lakukan. Selain untuk 

meningkatkan partisipasi masyarakat hal tersebut juga dilakukan untuk 

membantu orang tua balita dalam hal ekonomi.” 



42 

 

 
 

 Berdasarkan pernyataan tersebut dapat diketahui bahwa partisipasi 

keluarga untuk melakukan posyandu cukup tinggi apabila dilihat dari antusiasnya, 

ditambah lagi dengan adanya hadiah yang diberikan kepada mereka yang rutin 

melakukan posyandu dan pengukuran menjadi salah satu bagian yang cukup 

mempengaruhi mereka untuk hadir meskipun masih ada beberapa dari mereka 

yang harus dijemput kerumah masing-masing oleh perangkat desa yang bekerja 

sama dengan tenaga kesehatan kecamatan agar hadir untuk melakukan posyandu 

dan pengukuran. Seperti yang dijelaskan oleh ibu Robiana Bangun bahwa: 

“Menurut prosedurnya, kerjasama dilakukan bersama ibu PKK, BPD, 

perangkat desa, kader balita dan kepala dusun. Apabila orang tua balita 

tidak datang saat posyandu dan pengukuran maka kepala dusun, BPD serta 

tenaga kesehatan kecamatan akan turun langsung untuk menjemput balita 

yang tidakdatang saat pengukuran dilakukan. Dari kecamatan sendiri 

dibentuk wali asuh balita untuk bertanggung jawab dalam pencegahan 

stunting. Setiap wali asuh terdiri atas delapan orang balita sebagai 

tanggung jawabnya apabila anak tersebut tidak hadir saat pengukuran 

dilakukan maka wali asuh tersebut bersama BPD dan kepala dusun yang 

menjemput langsung balita yang menjadi tanggung jawabnya”. 

 

 Berdasarkan hasil wawancara tersebut diketahui bahwa dalam 

menjalankan program percepatan penurunan stunting ini, diperlukan kerja sama 

dengan berbagai pihak. Kerja sama yang dilakukan di Desa Cinta Rakyat sudah 

cukup luas, mulai dari bekerjasama dengan seluruh bagian pemerintahan Desa 

Cinta Rakyat, Kader Posyandu, Kader Pemberdayaan Masyarakat, Kepala Dusun 

Cinta Rakyat, tenaga kesehatan puskesmas Kecamatan Merdeka hingga Dinas 

Sosial Kabupaten Karo. 

c. Peningkatan ekonomi masyarakat melalui bank sampah  

 Kondisi masyarakat khususnya keluarga balita yang dapat dikategorikan 

sebagai keluarga miskin menjadi salah satu kendala proses percepatan penurunan 
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stunting sedikit terhambat. Keterbatasan ekonomi menjadi penyebab masyarakat 

merasa kesulitan dalam pemenuhan gizi keluarga. Keadaan tersebut menjadi 

kendala bagi keluarga kurang mampu karena pengeluaran untuk pemenuhan gizi 

akan lebih besar. Oleh karena itu, perlu dipertimbangkan solusi yang tepat untuk 

meningkatkan taraf hidup keluarga balita dan ibu hamil yang berada di bawah 

garis kemiskinan. Salah satu usaha yang telah dilakukan adalah dengan 

membentuk dan menjalankan bank sampah.  

 Bank sampah menjadi salah satu solusi yang dilakukan untuk membantu 

masyarakat dalam menangani dan mencegah terjadinya stunting pada anak. 

Menurut ibu Robiana Bangun yang merupakan Kader Pembangunan Manusia 

(KPM) Desa Cinta Rakyat mengungkapkan bahwa: 

“Beberapa faktor terjadinya stunting adalah karna ekonomi, pola asuh dan 

lingkungan. Pemanfaatan sampah untuk menghasilkan uang tambahan 

untuk keluarga yang kurang mampu sudah kami lakukan dalam beberapa 

tahun terakhir, dimana sampah-sampah rumah tangga yang telah dipilah 

kemudian ditampung di bank sampah yang kemudian akan dijual setiap 

seminggu sekali dan hasil penjualannya akan diberikan kepada mereka 

sesuai jumlah sampah yang di setor. Dengan adanya bank sampah tersebut, 

tidak hanya membantu mereka dalam ekonomi tetapi juga membantu 

dalam kebersihan lingkungan yang menjadi salah satu faktor terjadinya 

stunting” 

Hal yang sama juga diungkapkan oleh bapak Budi Artha Karo-Karo selaku 

Kepala Desa Cinta Rakyat bahwa: 

“Untuk membantu masyarakat yang keterbatasan ekonomi dalam 

mencegah stunting, kami memiliki program bank sampah untuk membantu 

masyarakat memenuhi kebutuhan gizi anak melalui penjualan sampah 

rumah tangga yang sudah dipilah dan akan dibayar sesuai dengan jumlah 

sampah yang diberikan. Selain membantu ekonomi masyarakat hal 

tersebut juga membantu dalam hal kebersihan lingkungan agar terhindar 

dari penyakit yang disebabkan oleh lingkungan yang kotor”.  

 Pernyataan tersebut diperkuat oleh ibu Ika Lorika Br Tarigan selaku ibu 

balita yang mengalami resiko stunting, bahwa: 
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“Saya sebagai keluarga yang memiliki keterbatasan ekonomi sangat 

terbantu dengan adanya bank sampah seperti saat ini. Hasil penjualan 

sampah rumah tangga yang biasanya hanya menjadi sampah, saat ini bisa 

menjadi uang untuk membantu saya dalam  memenuhi kebutuhan sehari-

hari termasuk pemenuhan gizi yang cukup untuk anak saya” 

Ibu Nopriani Br Surbakti Juga berpendapat yang sama: 

“Bank sampah ini sangat membantu saya dalam hal ekonomi, meskipun 

hasil yang saya peroleh tidak begitu besar tetapi sangat membantu saya 

untuk mencukupi kebutuhan sehari-hari kami dalam keluarga”. 

 Dari hasil wawancara tersebut dapat disimpulkan bahwa adanya program 

bank sampah ini berhasil membantu keluarga yang memiliki keterbatasan 

ekonomi dalam pemenuhan kebutuhan sehari-hari mereka khususnya untuk 

pemenuhan gizi pada balita dan kebersihan lingkungan menjadi lebih terjaga 

dengan adanya bank sampah tersebut. 

d. Pembangunan infrastruktur 

 Pembangunan merupakan bentuk perubahan sosial yang terarah dan 

terencana melalui berbagai macam kebijakan yang bertujuan untuk meningkatkan 

taraf kehidupan masyarakat. Bapak Budi Artha Karo-Karo menjelaskan bahwa: 

“Stunting tidak hanya terjadi akibat gizi saja, salah satunya terjadi akibat 

lingkungan yang tidak bersih dan sanitasi yang kurang memadai. Oleh 

karena itu, kami bekerja sama dengan Dinas Pekerjaan Umum dan 

Penataan Ruang (PUPR) untuk membangun sanitasi berupa jamban kepada 

masyarakat yang belum memiliki jamban”. 

Ibu Diana juga menjelaskan bahwa: 

“Stunting itu tidak hanya terjadi karena faktor gizi saja, tetapi juga 

dipengaruhi oleh kualitas lingkungan sekitar kita. Lingkungan yang kotor 



45 

 

 
 

akan menimbulkan penyakit apalagi tidak memiliki sanitasi yang baik bisa 

memberikan dampak terhadap kesehatan kita” 

 Dari hasil wawancara tersebut dapat disimpulkan bahwa stunting tidak 

hanya terjadi akibat gizi yang tidak baik tetapi juga karena lingkungan dan 

sanitasi yang tidak memadai. Kerja sama pemerintahan Desa Cinta Rakyat dengan 

dinas PUPR untuk membangun sanitasi berupa jamban menjadi salah satu solusi 

untuk meningkatkan kualitas hidup masyarakat. 

e. Sosialisasi dan penyuluhan 

 Desa Cinta Rakyat merupakan salah satu desa dengan tingkat pendidikan 

yang masih cukup rendah. Sebanyak 20% perempuan di desa ini tidak tamat pada 

jenjang sekolah dasar, sehingga pengetahuan mereka tentang bahaya stunting 

masih sangat rendah. Salah satu solusi yang telah dilakukan di Desa Cinta Rakyat 

adalah dengan melakukan sosialisasi kepada berbagai kalangan seperti ibu hamil, 

orang tua balita dan remaja putri. Seperti yang dijelaskan oleh ibu Robiana 

Bangun: 

“Kami melakukan sosialisasi bersama Tim Pendamping Keluarga (TPK) 

dan tenaga kesehatan kecamatan, kami melakukan sosialisasi terkait 

stunting ini bersamaan ketika posyandu dilakukan. Selain itu, kami juga 

melakukan sosialisasi kepada masyarakat tentang stunting, pola asuh, 

bagaimana menjaga alat reproduksi dan pemberian pil tambah darah 

kepada remaja putri dengan cara mendatangi langsung rumah warga 

meskipun ada beberapa keluarga yang sulit untuk bertemu dengan mereka 

karena kalau pagi mereka sudah pergi ke ladang dan pulang sore hari”.  

Hal yang sama juga disampaikan oleh Ibu Ika Lorika bahwa: 

“Kami sering kali mendapatkan sosialisasi dari kader posyandu. Sosialisasi 

yang dilakukan itu seperti sosialisasi tentang bagaimana bahaya stunting, 

tentang pola asuh dan makanan bergizi itu seperti apa. Sosialisasi seperti 

ini sangat membantu saya untuk mengetahui bagaimana stunting itu karena 
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yang namanya tinggal di desakadang kami sulit untuk memperoleh 

informasi seperti itu”. 

Pernyataan tersebut juga diperkuat oleh Ibu Nopriani yaitu: 

“Sosialisasi tentang stunting ini sangat bermanfaat bagi kami orang tua dan 

calon orang tua karena dengan adanya sosialisasi seperti ini, kami menjadi 

paham bagaimana cara mencegah agar anak-anak kami tidak terkena 

stunting dan kami paham bagaimana caranya untuk mengatasi stunting ini 

karena sebelumnya kami tidak mengerti apa itu stunting dan sulit bagi 

kami untuk mendapatkan informasi seperti ini sebelumnya”. 

 Dari pernyataan tersebut dapat ditarik kesimpulan bahwa sosialisasi yang 

dilakukan oleh Kader Pembangunan Manusia (KPM) yang bekerja sama dengan 

Tim Pendamping keluarga (TPK) dan tenaga kesehatan kecamatan sangat 

membantu para orang tua dan calon orang tua untuk mencegah dan mengatasi 

terjadinya stunting pada anak mereka. Sosialisasi yang dilakukan adalah tentang 

bagaimana stunting dan bahayanya, bagaimana cara mencegah dan mengatasi 

stunting serta bagaimana cara menjaga alat reproduksi. Sosialisasi tersebut sangat 

bermanfaat bagi masyarakat karena dapat menambahkan informasi dan 

pengetahuan sehingga dapat menjadi faktor pendukung dalam menurunkan angka 

stunting di desa tersebut. 

f. Pemanfaatan Teknologi 

 Adanya pengetahuan teknologi yang memadai dapat membantu berbagai 

pihak untuk melancarkan program percepatan penurunan stunting secara tidak 

langsung. Teknologi yang digunakan di Desa Cinta Rakyat ini berupa aplikasi 

yang berfungsi untuk membantu mereka memantau kondisi para balita di desa 

tersebut serta menjadi laporan untuk desa terkait perkembangan stunting di Desa 

Cinta Rakyat. Seperti yang dijelaskan oleh Ibu Robiana Bangun bahwa: 
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“ Untuk memantau perkembangan balita, kami menggunakan aplikasi dari 

kemendesa melalui pemerintahan desa. Nama aplikasinya itu EHDW yang 

hanya bisa digunakan oleh Kaur/Kasi Pemberdayaan karena hanya bisa 

dibuka menggunakan NIK KPM. Aplikasi ini merupakan bagian dari 

laporan desa. Di dalam aplikasi ini nantinya akan diketahui layanan atau 

imunisasi apa saja yang sudah diberikan kepada balita, kemudian akan 

diketahui juga apakah balita tersebut stunting, obesitas atau sehat”. 

Menurut Ibu Diana Safitri tentang pemanfaatan teknologi ini adalah sebagai 

berikut: 

“Kami menggunakan teknologi untuk membuat pengumuman kepada 

orang tua balita dan ibu hamil melalui grup chat whatsapp. Misalnya 

pengumuman untuk jadwal posyandu, pengukuran, atau program yang lain 

sehingga kami tidak perlu ke rumah warga untuk menyampikan informasi 

tersebut”. 

 Berdasarkan penjelasan diatas dapat diketahui bahwa pemanfaatan 

teknologi sangat membantu kader dalam menjalankan program yang dibuat. 

Dengan menggunakan teknologi percepatan penurunan angka stunting ini menjadi 

lebih mudah dipantau danwaktu yang dibutuhkan lebih singkat. 

4.1.4. Kendala program percepatan penurunan stunting 

 Salah satu kendala yang sering dihadapi dalam program penurunan 

stunting adalah kurangnya partisipasi masyarakat. Meskipun program-program 

tersebut dirancang dengan baik dan memiliki tujuan yang jelas untuk 

meningkatkan kesehatan anak-anak, namun tanpa dukungan aktif dari masyarakat, 

implementasinya bisa menjadi sulit. Kendala ini bisa berasal dari berbagai faktor, 

seperti kurangnya pemahaman tentang pentingnya gizi yang baik pada masa 

pertumbuhan anak, mitos atau kepercayaan tradisional yang memengaruhi pola 

makan, atau bahkan kurangnya akses terhadap layanan kesehatan yang memadai. 

Tanpa partisipasi aktif dan kesadaran masyarakat tentang pentingnya program-
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program ini, upaya penurunan stunting mungkin tidak akan mencapai hasil yang 

optimal.  

Seperti yang dijelaskan oleh Ibu Robiana Bangun: 

“Untuk menjalankan program ini pasti ada kendalanya. Kendala yang kami 

hadapi dalam menjalankan program percepatan penurunan stunting ini 

adalah rendahnya pendidikan orang tua balita sehingga kami sulit untuk 

mengajak mereka untuk berpartisipasi dalam program ini karena SDM 

masih rendah. Selain itu, ketidakpedulian masyarakat juga menjadi sulit 

bagi kami untuk meningkatkan partisipasi masyarakat untuk menjalankan 

program ini”. 

 

Ibu Diana Safitri juga menjelaskan bahwa: 

“Kendalanya adalah SDM orang tua masih rendah, kemudian mereka tidak 

peduli dan dukungan dari keluarga lainnya juga tidak ada. Sehingga tidak 

ada yang mendorong mereka untuk aktif dalam kegiatan penurunan 

stunting ini salah satunya adalah posyandu. Selain itu pekerjaan mereka 

sebagai petani juga menjadi salah satu penghambat, karena pagi-pagi buta 

mereka sudah pergi ke ladang dan akan pulang ketika sore hari”. 

 

 Penting untuk melibatkan masyarakat secara proaktif dalam perencanaan, 

implementasi, dan evaluasi program-program penurunan stunting, serta 

menyediakan pendidikan dan dukungan yang memadai untuk memastikan 

partisipasi yang berkelanjutan. Namun, dari hasil wawancara yang diperoleh, 

tingkat SDM, pekerjaan, ketidakpedulian serta tidak adanya dukungan dari 

keluarga yang lain menjadi penghambat dalam program percepatan penurunan 

angka stunting di Desa Cinta Rakyat. 

4.2. Pembahasan 

 Sebelum membahas penelitian ini lebih dalam, fokus dalam penelitian ini 

adalah kepala desa. Penulis berusaha mengulas objek yang diteliti dan mengulas 

data-data yang diperoleh. Bagian ini menyajikan dan menganalisis data yang telah 
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didapat dari hasil penelitian di lapangan setelah peneliti memperoleh ijin untuk 

melakukan riset di desa tempat penelitian dilakukan. 

 Stunting adalah kondisi gagal tumbuh akibat kurangnya asupan gizi yang 

menyebabkan terganggunya perkembangan dan pertumbuhan fisik pada anak. 

Selain kurangnya asupan gizi, kondisi sanitasi tempat tinggal yang buruk dan 

lingkungan yang kotor menjadi faktor penyebab terjadinya stunting pada balita. 

 Stunting tidak hanya menjadi tanggung jawab dinas kesehatan, tetapi 

tanggung jawab semua orang, baik pemerintah maupun masyarakat pada 

umumnya. Dampak jangka panjang stunting sangat mempengaruhi kesejahteraan 

masyarakat sehingga perlu dilakukannya program penurunan stunting di seluruh 

daerah. Kepala desa sebagai pemimpin lokal memiliki tanggung jawab untuk 

meningkatkan kesejahteraan masyarakatnya. Peran kepala desa dalam mengatasi 

risiko stunting tidak hanya menjadi upaya kesehatan semata, tetapi juga menjadi 

investasi dalam kesejahteraan sosial yang berkelanjutan di tingkat lokal. 

 Peran merupakan dimensi dinamis dari kedudukan atau status. Konsep 

peran dan kedudukan saling bergantung satu sama lain; tidak ada peran yang 

berdiri sendiri tanpa adanya kedudukan, dan sebaliknya, tidak ada kedudukan 

yang eksis tanpa peran. Setiap individu memiliki berbagai peran yang sesuai 

dengan pola pergaulan hidupnya (Rindiani & Maskan, 2022, hlm. 35). 

 Kepala Desa bertugas menyelenggarakan Pemerintahan 

Desa,melaksanakan Pembangunan Desa, pembinaan kemasyarakatan Desa, dan 

pemberdayaan masyarakat Desa.(UU No. 6 Tahun 2014) 
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 Peran kepala desa menurut Bintoro Tjokroamidjojo antara lain adalah 

sebagai motivator, fasilitator dan mobilisator. Sebagai seorang motivator, 

fasilitator dan mobilisator kepala desa bertugas untuk memberikan dorongan, 

dukungan, memfasilitasi serta menggerakkan segala bentuk kegiatan yang 

bertujuan untuk meningkatkan kualitas hidup masyarakat desa yang dipimpin. 

 Berdasarkan hasil lapangan yang diperoleh oleh peneliti, terlihat bahwa 

kepala desa memiliki peran yang cukup signifikan dalam pemberdayaan keluarga 

untuk mengatasi stunting di Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten 

Karo. Kepala Desa Cinta Rakyat berperan sebagai motivator, fasilitator dan 

mobilisator, Kepala Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka yang dapat dilihat 

dalam proses berjalannya kegiatan untuk mengatasi stunting di Desa Cinta Rakyat 

Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo. Selain dalam hal pendanaan, kepala desa 

berperan dalam memfasilitasi untuk kesehatan balita dan ibu hamil baik dari segi 

kesehatan,kebersihan lingkungan maupun dalam hal ekonomi. 

 Kepala desa Cinta Rakyat berperan memfasilitasi keluarga dengan anak 

stunting dan ibu hamil melalui kegiatan sosialisasi dengan memberikan ilmu dan 

informasi tentang stunting, pola hidup sehat serta makanan bergizi yang dilakukan 

oleh Kader Pembangunan Manusia (KPM), Tim Pendamping Keluarga (TPK) dan 

tenaga kesehatan kecamatan. Kegiatan sosialisasi tersebut bertujuan untuk 

memberikan informasi kepada keluarga balita dan ibu hamil agar mereka 

memiliki pengetahuan dan menambah wawasan mereka sehingga dapat mencegah 

terjadinya stunting pada anak meskipun kegiatan sosialisasi tersebut belum 

sepenuhnya berjalan dengan baik karena adanya kendala untuk bertemu dengan 
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beberapa keluarga balita yang disebabkan oleh mereka yang bekerja sebagai 

petani dimana mereka bekerja dari pagi hingga sore hari. 

 Pemenuhan ekonomi masyarakat, khususnya keluarga balita dan ibu hamil 

dengan kondisi ekonomi yang kurang memadai berhasil diatasi dengan adanya 

program kegiatan bank sampah yang sudah berjalan selama beberapa tahun 

terakhir. Pemenuhan kebutuhan sehari-hari tersebut berasal dari hasil penjualan 

sampah rumah tangga masing-masing keluarga. Program tersebut juga berhasil 

mengurangi jumlah sampah di desa tersebut sehingga kualitas lingkungan di desa 

Cinta Rakyat menjadi lebih baik. Selain itu, dengan adanya pembangunan sanitasi 

berupa jamban bagi keluarga yang tidak memiliki jamban dapat meningkatkan 

kualitas hidup masyarakat melalui lingkungan yang bersih dan sehat.  

 Dari penelitian diperoleh bahwa kepala desa berperan dalam proses 

percepatan penurunan angka stunting di Desa Cinta Rakyat dengan memberikan 

reward kepada mereka yang aktif untuk datang ke posyandu dan mengikuti 

kegiatan lainnya dalam proses percepatan penurunan angka stunting di Desa Cinta 

Rakyat guna meningkatkan partisipasi masyarakat khususnya keluarga balita dan 

ibu hamil untuk ikut serta dalam program percepatan penurunan angka stunting di 

Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka. Meskipun masih terdapat kendala yang 

dihadapi guna menurunkan angka stunting di Desa Cinta Rakyat, diantaranya 

adalah karena tingkat SDM yang rendah, ketidakpedulian keluarga terhadap 

bahaya stunting, kendala dalam pekerjaan serta tidak adanya dukungan dari 

keluarga yang lainnya untuk mencegah terjadinya stunting pada balita.
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BAB V 

PENUTUP 

5.1. Simpulan 

 Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilakukan pada bab-bab 

sebelumnya, maka penulis dapat menarik kesimpulan sebagai berikut: 

1. Peran kepala desa sebagai motivator bertugas untuk terlibat aktif dalam 

upaya pencegahan stunting dengan memberikan dorongan dan dukungan 

kepada masyarakat. Dengan dorongan dan dukungan tersebut kepala desa 

dapat membangkitkan kesadaran dan semangat partisipasi keluarga balita 

dan ibu hamil. 

2. Sebagai fasilitator dan mobilisator, kepala desa berhasil menjalin kerjasama 

dengan berbagai pihak untuk meningkatkan dan menggerakkan inisiatif-

inisiatif yang mendukung upaya pencegahan stunting seperti dengan 

kecamatan dan dinas sosial. 

3. Dalam peningkatan ekonomi, kepala desa menjalankan program melalui 

bank sampah dengan tujuan untuk meningkatkan penghasilan keluarga 

balita melalui penjualan sampah rumah tangga sehingga keluarga balita dan 

ibu hamil dengan keterbatasan ekonomi memiliki akses yang lebih untuk 

mendapatkan makanan bergizi. 

4. Untuk meningkatkan partisipasi keluarga balita dan ibu hamil dalam 

program percepatan penurunan stunting, kepala desa memberikan reward 

atau hadiah kepada keluarga balita dan ibu hamil serta menggerakkan 

seluruh pemerintahan desa dalam program penurunan angka stunting 
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tersebut,sehingga mereka menjadi lebih aktif dan berpartisipasi dalam 

program penurunan stunting di Desa Cinta Rakyat. 

5. Langkah kepala desa yang bekerjasama dengan dinas PUPR dalam 

membangun infrastruktur berupa jamban juga berkontribusi dalam upaya 

pencegahan stunting. Akses yang memadai terhadap fasilitas sanitasi 

merupakan langkah dalam menjaga kesehatan dan mencegah penyakit yang 

dapat menyebabkan stunting.  

6. Rendahnya SDM di Desa Cinta rakyat, ketidakpedulian keluarga serta 

kurangnya dukungan dan dorongan dari keluarga menjadi kendala yang 

mengakibatkan sulitnya percepatan penurunan stunting di Desa Cinta 

Rakyat Kecamatan Merdeka Kabupaten Karo.  

5.2. Saran 

 Setelah melakukan pembahasan dan menarik simpulan, maka peneliti 

memiliki saran sebagai berikut: 

1. Kepala desa dapat memperkuat program bank sampah dengan melibatkan 

seluruh bagian masyarakat serta meningkatkan sosialisasi terkait manfaat 

bank sampah baik dari segi ekonomi maupun kesehatan lingkungan. 

2. Membentuk kelompok masyarakat yang berfokus pada pencegahan stunting 

sehingga dapat menjadi wadah masyarakat untuk bertukar informasi terkait 

stunting. 

3. Kepala desa dapat meningkatkan intensitas sosialisasi terkait stunting 

kepada keluarga balita dan ibu hamil dengan menggunakan media seperti 

brosur dan media sosial atau teknologi 
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4. Melakukan sosialisasi terkait kebersihan lingkungan dan pemanfaatan 

sanitasi sehingga infrastruktur sanitasi berupa jamban yang telah dibangun 

dapat digunakan secara optimal 

5. Kepala desa diharapkan dapat meningkatkan pemantauan dan evaluasi 

terhadap efektivitas program pencegahan stunting yang tengah berjalan 

sehingga dapat meminimalisir kendala-kendala yang mungkin muncul dan 

menghambat percepatan penurunan stunting di Desa Cinta Rakyat. 

6. Diharapkan agar program pemberian hadiah kepada keluarga balita dan ibu 

hamil yang rutin melakukan posyandu serta rutin mengikuti program 

percepatan penurunan stunting dapat dipertahankan dan ditingkatkan agar 

masyarakat menjadi lebih aktif berpartisipasi dalam program percepatan 

penurunan stunting di Desa Cinta Rakyat Kecamatan Merdeka. 
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