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Abstract  

Stunting is a chronic nutritional problem that has far-reaching impacts on the quality of human resources and the 

sustainability of rural development. To address the issue of stunting, it is necessary to implement health 

interventions combined with a collaborative, cross-sectoral approach that focuses on institutional strengthening 

and community empowerment. This community service project aims to analyze the sustainability model of the 

Intersectoral Collaboration-Based Stunting Management Innovation Program in Selopamioro Village, Imogiri, 

Bantul. This community service project was carried out from December 2025 to February 2026 using a community 

service methodology consisting of four sequential stages: preparation, implementation, evaluation, and 

assessment of the program’s achievement indicators. The findings of the community service initiative, which 

encompassed 45 community members, indicated an enhancement in the capacity of community health workers 

with regard to knowledge and skills in monitoring toddler growth. The initiative also led to the strengthening of 

cross-sectoral coordination and the augmentation of institutional commitment to addressing stunting at the village 

level. An evaluation of the 45 participants revealed that the majority rated the activity as "very good" (53.3%) and 

"good" (26.7%). Furthermore, a comparative analysis of the pre-test and post-test results revealed an 

enhancement in the participants' comprehension levels. The proportion of participants who demonstrated a high 

level of understanding increased from 22.2% to 66.7%, while the proportion of those who exhibited a low level of 

understanding decreased from 44.5% to 6.6%. The findings of this study indicate that a village-based collaborative 

approach is capable of raising community awareness, strengthening local institutional capacity, and promoting 

the integration of stunting programmes into village planning. Consequently, the resulting model demonstrates a 

transformation from a project-based approach toward a more institutionalised and sustainable system based on 

community empowerment. 

Keywords: Stunting; Program Sustainability; Cross-Sector Collaboration; Collaborative Governance; Village 

Administration 

Abstrak 

Stunting adalah masalah gizi kronis yang memiliki dampak luas terhadap kualitas sumber daya manusia dan 

keberlanjutan pembangunan desa. Untuk mengatasi masalah stunting, diperlukan implementasi intervensi 

kesehatan yang dipadukan dengan pendekatan kolaboratif lintas sektor yang berfokus pada penguatan institusi dan 

pemberdayaan komunitas. Pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk menganalisis model keberlanjutan Program 

Inovasi Pengelolaan Stunting Berbasis Kolaborasi Antar Sektor di Desa Selopamioro, Imogiri, Bantul. Pengabdian 

masyarakat ini dilaksanakan pada periode bulan Desember 2025 sampai dengan Februari 2026 dengan 

menggunakan metode pengabdian masyarakat melalui empat tahapan yang berurutan, dengan dimulai dari tahapan 

persiapan, pelaksanaan, tahapan evaluasi melalui diskusi dengan mitra program, penyebaran kuesioner serta 

melihat indikator ketercapaian program pengabdian. Hasil kegiatan pengabdian dengan melibatkan 45 masyarakat 

yang hadir, menunjukkan adanya peningkatan kapasitas kader dalam pengetahuan dan keterampilan pemantauan 

pertumbuhan balita, penguatan pola koordinasi lintas sektor, serta meningkatnya komitmen kelembagaan dalam 

penanganan stunting di tingkat desa. Evaluasi terhadap 45 peserta menunjukkan bahwa mayoritas peserta menilai 
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kegiatan sangat baik (53,3%) dan baik (26,7%). Selain itu, hasil pre-test dan post-test menunjukkan peningkatan 

pemahaman peserta, di mana kategori pemahaman tinggi meningkat dari 22,2% menjadi 66,7%, sedangkan 

kategori pemahaman rendah menurun dari 44,5% menjadi 6,6%. Temuan ini menunjukkan bahwa pendekatan 

kolaboratif berbasis desa mampu meningkatkan kesadaran masyarakat, memperkuat kapasitas kelembagaan lokal, 

serta mendorong integrasi program stunting dalam perencanaan desa. Dengan demikian, model yang dihasilkan 

menunjukkan transformasi dari pendekatan berbasis proyek menuju sistem yang lebih terinstitusionalisasi dan 

berkelanjutan berbasis pemberdayaan masyarakat. 

Kata kunci: Stunting; Keberlanjutan Program; Kolaborasi Lintas Sektor; Tata Kelola Kolaboratif; Kalurahan 
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1. Pendahuluan  

Stunting adalah masalah gizi kronis yang ditandai 

dengan tinggi badan yang rendah dibandingkan 

dengan usia, yang disebabkan oleh malnutrisi 

berkepanjangan dan/atau infeksi berulang selama 

1.000 hari pertama kehidupan[1]. Kondisi ini 

memiliki dampak yang luas, tidak hanya 

mempengaruhi pertumbuhan fisik tetapi juga 

memiliki implikasi strategis bagi kesehatan individu, 

kualitas sumber daya manusia, dan daya saing jangka 

panjang suatu negara[2], [3]. Etiologi stunting 

bersifat multifaktorial, mencakup malnutrisi, faktor 

psikososial, dan faktor sosial. Dampak stunting 

sangat luas, melampaui individu dan mempengaruhi 

lanskap sosioekonomi yang lebih luas, 

mengakibatkan penurunan kualitas hidup dan 

penumpukan defisit kesehatan jangka Panjang. 

Dari sudut pandang pembangunan berkelanjutan, 

stunting secara inheren terkait dengan tujuan 

Pembangunan Berkelanjutan (SDGs), khususnya 

tujuan nol kelaparan, yang menekankan eliminasi 

kelaparan dan peningkatan gizi, serta tujuan 

kesehatan yang baik dan kesejahteraan, yang 

berfokus pada peningkatan kesehatan dan 

kesejahteraan komunitas[4]. Secara global, prevalensi 

stunting pada balita masih tinggi terutama di negara 

berkembang, dipengaruhi oleh masalah kekurangan 

gizi kronis sejak masa kehamilan, keterbatasan akses 

pelayanan kesehatan, praktik pola asuh yang kurang 

memadai, sanitasi lingkungan yang buruk, serta 

rendahnya tingkat pendidikan keluarga[5]. Hal ini 

sejalan dengan temuan secara nasional di Indonesia, 

Survei Status Gizi Indonesia (SSGI) menunjukkan 

bahwa prevalensi stunting secara nasional masih di 

atas ambang batas yang direkomendasikan oleh 

WHO, dan revalensi stunting bervariasi secara 

signifikan antar wilayah dan kelompok 

sosioekonomi[6]. 

Di Indonesia, upaya untuk mengatasi masalah 

stunting difokuskan pada dua kategori intervensi 

utama, intervensi spesifik dan intervensi sensitif. 

Jelas bahwa intervensi spesifik secara langsung 

berkaitan dengan aspek kesehatan, seperti memenuhi 

asupan gizi, meningkatkan status gizi ibu, serta 

mencegah dan mengobati penyakit[7]. Di sisi lain, 

intervensi sensitif bersifat tidak langsung dan 

dilaksanakan melalui pendekatan lintas sektor. 

Pendekatan ini mencakup penyediaan air minum 

aman dan sanitasi, peningkatan akses terhadap 

layanan gizi dan kesehatan, pendidikan dan 

perubahan perilaku, serta penguatan akses terhadap 

makanan bergizi[8]. 

Pada tingkat regional, Provinsi Daerah Istimewa 

Yogyakarta (DIY) menunjukkan hasil yang relatif 

lebih baik dibandingkan dengan beberapa provinsi 

lain, namun ketimpangan antara kabupaten/kota tetap 

ada[9]. Sebagai contoh, Kabupaten Bantul mencatat 

tingkat stunting yang bervariasi dalam beberapa tahun 

terakhir, dengan beberapa desa menunjukkan tingkat 

prevalensi yang melebihi rata-rata kabupaten[10]. 

Temuan ini menunjukkan bahwa keberhasilan 

program-program yang bertujuan mencegah stunting 

belum terdistribusi secara merata, mengindikasikan 

perlunya pendekatan yang lebih kontekstual di tingkat 

lokal. 

Berdasarkan Riset Kesehatan dasar tahun 2018, 

prevalensi stunting balita di Provinsi Daerah 

Istimewa Yogyakarta (DIY) mencapai 21%, dengan 

angka tertinggi di Kabupaten Gunungkidul (31%), 

disusul Bantul (22,89%), Kulon Progo (22,65%), 

Kota Yogyakarta (16,93%), dan Sleman (14,7%). 

Dinas Kesehatan mencatat di Bantul terdapat 921 

balita stunting (7,26%), dengan salah satu kasus 

tertinggi berasal dari wilayah kerja Puskesmas 

Pajangan sebanyak 83 balita (17,62%)[11]. 

 
Gambar 1. Prevalensi Stunting Balita di Provinsi DIY (%) 
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Faktor dominan yang ditemukan meliputi riwayat 

panjang badan lahir pendek dan berat badan lahir 

rendah, rendahnya asupan gizi ibu hamil, praktik ASI 

eksklusif yang belum optimal, pemberian MP-ASI 

yang kurang sesuai standar, serta sanitasi lingkungan 

rumah tangga yang masih belum memenuhi kriteria 

sehat[12]. Kondisi tersebut diperberat oleh 

keterbatasan pendampingan berkelanjutan dan belum 

terintegrasinya peran lintas sektor secara maksimal, 

baik dari unsur pemerintah desa, fasilitas kesehatan, 

kader, maupun organisasi kemasyarakatan. 

Dampak stunting tidak hanya pada pertumbuhan fisik 

anak, tetapi juga pada perkembangan kognitif, 

produktivitas ekonomi di masa depan, serta 

meningkatnya risiko penyakit tidak menular[13]. 

Oleh karena itu, berbagai lembaga internasional 

menempatkan percepatan penurunan stunting sebagai 

bagian penting dari agenda pembangunan 

berkelanjutan (Sustainable Development Goals)[14].  

Pada tingkat lokal, Kalurahan Selopamioro, 

Kapanewon Imogiri, Kabupaten Bantul merupakan 

wilayah perdesaan dengan karakteristik sosial 

ekonomi masyarakat yang sebagian besar bermata 

pencaharian sebagai petani dan pekerja sektor 

informal. Akses pelayanan kesehatan dasar tersedia 

melalui Puskesmas dan Posyandu, namun 

pemanfaatannya belum optimal terutama dalam aspek 

edukasi gizi berkelanjutan dan pendampingan 

keluarga berisiko stunting. Berdasarkan hasil 

penelitian sebelumnya, Pada tahun 2020 dan 2021, 

Desa Selopamioro, Kecamatan Imogiri, Bantul 

tercatat sebagai wilayah dengan kasus stunting 

tertinggi di bawah wilayah kerja Puskesmas Imogiri 

2, sehingga menimbulkan pertanyaan terhadap 

efektivitas upaya pelayanan dan penanganan yang 

telah dilakukan[15]. 

 
Gambar 2. Prevelensi Stuntung di Kalurahan Selopamioro Tahun 

2024 

Sumber: Diolah dari Laporan PSG Dinas Kesehatan Bantul Tahun 
2024 

 

Gambar 2 menunjukkan bahwa Laporan Pemantauan 

Status Gizi (PSG) Tahun 2024 dari Dinas Kesehatan 

Bantul menunjukkan bahwa tingkat stunting di 

wilayah Imogiri, khususnya di Kalurahan 

Selopamioro, masih berada pada angka sekitar 

14,86%, dengan 132 kasus dari total 888 balita yang 

ditimbang. Komposisi demografis sampel terdiri dari 

67 balita laki-laki (14,57%) dan 65 balita perempuan 

(15,19%). Selain itu, Data menunjukkan bahwa 

prevalensi stunting di Selopamioro melebihi rata-rata 

kabupaten (7,01%), sehingga wilayah ini 

dikategorikan sebagai prioritas[16]. 

Untuk mengatasi masalah ini, diperlukan intervensi 

lintas sektor yang berkelanjutan dan kolaboratif guna 

mencapai penurunan signifikan dalam tingkat 

stunting dengan berdasarkan temuan lapangan dari 

informan dukuh, stunting di Selopamioro dipengaruhi 

rendahnya kesadaran masyarakat terhadap 

kandungan gizi makanan anak, bukan semata faktor 

kemiskinan, melainkan juga pola pikir mengenai 

prioritas pengeluaran, terbatasnya pemahaman 

kesehatan, serta keyakinan yang membentuk perilaku 

kesehatan kurang tepat[17]. 

 

Dari berbagai permasalahan stunting yang dihadapi, 

Kalurahan Selopamioro memiliki peluang besar 

untuk mengembangkan upaya penanganan stunting 

yang berkelanjutan berbasis kolaborasi lintas sektor, 

karena pembangunan desa telah menempatkan 

peningkatan derajat kesehatan masyarakat sebagai 

salah satu prioritas. Pemerintah kalurahan bersama 

Puskesmas, kader Posyandu, PKK, serta unsur 

masyarakat telah melaksanakan berbagai program 

berupa edukasi gizi, pemantauan tumbuh kembang 

balita, pemberian makanan tambahan, promosi ASI 

eksklusif, serta kampanye sanitasi sehat.  

Meskipun telah diterapkan kebijakan pemerintah 

yang bertujuan untuk mempercepat pengurangan 

stunting melalui pendekatan konvergensi lintas 

sektor, berbagai studi menunjukkan adanya 

ketidakcocokan yang persisten antara desain 

kebijakan dan praktik implementasi di tingkat lokal. 

Pelaksanaan program seringkali dilakukan secara 

sektoral, ditandai dengan koordinasi yang kurang 

optimal antara pemangku kepentingan terkait. Hal ini 

telah terbukti menghasilkan efektivitas intervensi 

yang berada di bawah tingkat optimal[19]. Dan 

kesuksesan kolaborasi publik bergantung pada 

kapasitas institusional, kepercayaan antar pemangku 

kepentingan, dan mekanisme dialog yang 

berkelanjutan[19]. Dalam konteks Indonesia, 

penelitian menunjukkan bahwa ketergantungan pada 

inisiatif berbasis proyek dan ketidakcukupan 

penguatan institusi desa membuat keberlanjutan 

intervensi stunting menjadi rapuh[20]. Perbedaan 

yang mencolok dalam prevalensi stunting di DIY dan 

Bantul semakin menekankan kebutuhan untuk 

meningkatkan tata kelola kolaboratif kontekstual 

dalam pendekatan implementasi. 

Pendekatan berbasis komunitas sangat penting dalam 

menangani stunting, masalah multifaset yang 

dipengaruhi oleh faktor-faktor seperti gizi, sanitasi, 
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praktik pengasuhan, dan kondisi sosial-ekonomi 

keluarga[21]. Intervensi yang berorientasi pada 

komunitas telah terbukti lebih efektif dalam 

mendorong perubahan perilaku kesehatan 

dibandingkan dengan pendekatan top-down saja, 

karena melibatkan partisipasi aktif komunitas dan 

menumbuhkan rasa kepemilikan lokal[22]. Dari 

perspektif tata kelola kolaboratif, keterlibatan aktor 

desa seperti petugas Posyandu, PKK, pemimpin 

komunitas, dan pemerintah desa berpotensi 

memperkuat jaringan sosial dan memastikan 

keberlanjutan program[23], [24]. Penelitian di bidang 

studi kebijakan kesehatan telah menunjukkan bahwa 

integrasi program berbasis desa dengan dukungan 

lintas sektor berkontribusi secara signifikan dalam 

mempercepat pengurangan stunting[18]. Oleh karena 

itu, pendekatan berbasis komunitas merupakan 

strategi kunci dalam memastikan keberlanjutan 

intervensi. 

Pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk 

meningkatkan kesadaran dan pengetahuan tentang 

gizi di kalangan ibu hamil dan keluarga, dengan 

tujuan mencegah stunting melalui pendidikan dan 

bantuan berbasis komunitas. Selain itu, inisiatif ini 

dijalankan untuk meningkatkan prevalensi menyusui 

eksklusif dan penyediaan makanan pendamping yang 

sesuai dengan standar gizi, terutama selama 1.000 

hari pertama kehidupan bayi. Periode ini sangat 

penting bagi pertumbuhan dan perkembangan bayi. 

Program ini dikembangkan dengan tujuan 

mempromosikan adopsi perilaku hidup bersih dan 

sehat, dengan penekanan khusus pada promosi 

praktik sanitasi dalam unit keluarga, akses air minum 

yang aman, dan praktik kebersihan rumah tangga 

yang berkontribusi pada pencegahan stunting. Tujuan 

utama program layanan masyarakat ini adalah untuk 

meningkatkan kapasitas dan upaya kolaboratif 

petugas Posyandu, PKK, Puskesmas, dan pemerintah 

desa dalam memberikan bantuan dan pemantauan 

terhadap keluarga yang berisiko mengalami stunting. 

Sehingga secara strategis inisiatif dapat menetapkan 

model inovasi berkelanjutan dalam pencegahan 

stunting melalui kolaborasi lintas sektor yang 

terintegrasi dalam perencanaan dan kebijakan 

pembangunan desa. 

Berdasarkan temuan dari identifikasi masalah dan 

analisis kondisi lapangan, yang menunjukkan bahwa 

risiko stunting masih tinggi dan sinergi lintas sektor 

yang optimal belum tercapai di Desa Selopamioro, 

tim pengabdian masyarakat telah memutuskan bahwa 

pelaksanaan intervensi yang melibatkan masyarakat 

dan pemangku kepentingan desa secara partisipatif 

merupakan hal yang mendesak. Sebagai akibatnya, 

kegiatan pelayanan masyarakat diselenggarakan 

dengan tujuan memperkuat kapasitas aktor lokal dan 

mengembangkan kolaborasi terintegrasi dalam 

program pencegahan stunting. Kegiatan tersebut 

dilaksanakan melalui pendidikan gizi dan pencegahan 

stunting, forum diskusi lintas sektor, serta bantuan 

bagi keluarga yang berisiko mengalami stunting. 

Dampak program dievaluasi menggunakan instrumen 

pra-tes dan pasca-tes untuk mengukur peningkatan 

pengetahuan, perubahan pemahaman, dan penguatan 

komitmen koordinatif dalam mendukung 

keberlanjutan program di tingkat desa. 

Dengan demikian, pengabdian masyarakat ini 

bertujuan untuk meningkatkan keberlanjutan 

program pencegahan stunting melalui pembentukan 

model kolaborasi lintas sektor di Desa Selopamioro, 

Kecamatan Imogiri, Kabupaten Bantul. Inisiatif ini 

dirancang khusus untuk meningkatkan kapasitas 

pemerintah desa, tenaga kesehatan, kader Posyandu, 

dan anggota masyarakat dalam memahami serta 

menerapkan strategi pencegahan stunting yang 

terintegrasi. Selain itu, inisiatif layanan masyarakat 

ini bertujuan untuk mendorong kolaborasi antara 

pemerintah daerah, lembaga kesehatan, lembaga 

pendidikan, dan organisasi masyarakat guna 

membangun mekanisme koordinasi yang 

berkelanjutan untuk menurunkan angka stunting. 

Diharapkan inisiatif ini, yang didasarkan pada 

pendekatan partisipatif dan berbasis masyarakat, akan 

meningkatkan kesadaran masyarakat mengenai 

pentingnya gizi yang memadai, kesehatan ibu dan 

anak, serta penerapan praktik pengasuhan yang sehat. 

Selain itu, kegiatan pengabdian masyarakat 

memberikan manfaat yang signifikan bagi 

masyarakat Desa Selopamioro, terutama dalam 

menumbuhkan pemahaman dan kesadaran bersama 

akan pentingnya pencegahan dan penanganan 

stunting sejak dini. Melalui kegiatan penyuluhan, 

pendampingan, dan peningkatan kapasitas bagi 

petugas kesehatan masyarakat serta pemangku 

kepentingan setempat, masyarakat memperoleh 

pemahaman yang lebih komprehensif mengenai gizi 

seimbang, kesehatan ibu dan anak, serta praktik 

pengasuhan anak yang mendukung pertumbuhan dan 

perkembangan anak secara optimal. Selain itu, 

inisiatif ini telah memfasilitasi pembentukan 

kemitraan kolaboratif yang lebih kuat antara 

pemerintah desa, petugas kesehatan, kader Posyandu, 

dan kelompok masyarakat dalam melaksanakan 

program pencegahan stunting yang berkelanjutan. 

Diharapkan bahwa, melalui sinergi lintas sektor ini, 

masyarakat akan berperan aktif dalam menjaga 

kesehatan keluarga, memperkuat ketahanan gizi 

rumah tangga, serta memberikan dukungan terhadap 

upaya pemerintah untuk mengurangi prevalensi 

stunting secara berkelanjutan di tingkat lokal. 

2. Metode Pengabdian Masyarakat 

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat 

ini dilakukan melalui beberapa tahapan yang 

sistematis guna memastikan program penanganan 

stunting berbasis kolaborasi lintas sektor di 

Kalurahan Selopamioro dapat berjalan secara efektif 

dan berkelanjutan. Tahapan tersebut meliputi tahap 
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persiapan, tahap pelaksanaan, tahap evaluasi, serta 

penentuan indikator keberhasilan kegiatan. 

2.1 Tahapan Persiapan 

Pada tahap persiapan, tim pengabdian masyarakat 

memulai koordinasi awal dengan pemerintah Desa 

Selopamioro, pejabat desa, tenaga kesehatan dari 

Puskesmas Imogiri II, serta kader Posyandu sebagai 

mitra utama dalam inisiatif ini. Tujuan dari koordinasi 

ini adalah untuk mengetahui kondisi aktual terkait 

masalah stunting, memetakan potensi dan sumber 

daya yang tersedia di masyarakat, serta menentukan 

format kegiatan yang selaras dengan kebutuhan lokal. 

Selain itu, tim juga menyiapkan materi sosialisasi, 

modul pendidikan tentang pencegahan stunting, dan 

alat bantu yang akan digunakan selama program 

berlangsung. 

2.2 Tahap Pelaksanaan  

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di 

Kalurahan Selopamioro, Kecamatan Imogiri, 

Kabupaten Bantul, dengan menggunakan pendekatan 

partisipatif yang melibatkan berbagai pemangku 

kepentingan setempat. Kegiatan ini diawali dengan 

sesi pengarahan program bagi para pejabat kalurahan, 

kader Posyandu, tenaga kesehatan dari Puskesmas 

Imogiri II, serta para tokoh masyarakat. Tujuan dari 

pengarahan ini adalah untuk memfasilitasi 

pengembangan pemahaman bersama mengenai 

pentingnya upaya berkelanjutan untuk mencegah dan 

menangani stunting. Tahap selanjutnya adalah 

sosialisasi dengan masyarakat untuk pengembangan 

kapasitas, yang disampaikan melalui sesi-sesi 

penyuluhan mengenai topik gizi seimbang, kesehatan 

ibu dan anak, serta praktik pengasuhan yang 

mendukung pertumbuhan dan perkembangan anak 

yang optimal. Sebanyak 45 kader Posyandu 

berpartisipasi dalam sesi-sesi ini. Setelah itu, tim 

layanan masyarakat memberikan bimbingan kepada 

kader Posyandu dan pejabat desa dalam 

melaksanakan program pengelolaan stunting yang 

inovatif, termasuk penguatan koordinasi lintas sektor 

antara pemerintah desa, Pusat Kesehatan Masyarakat 

Imogiri II, dan kelompok masyarakat. Rangkaian 

kegiatan ini dirancang dengan dua tujuan utama: 

pertama, untuk meningkatkan kesadaran masyarakat 

dan mendorong partisipasi aktif; dan kedua, untuk 

membangun mekanisme kolaborasi lintas sektor yang 

berkelanjutan guna menurunkan angka stunting dan 

meningkatkan kesehatan keluarga di Desa 

Selopamioro. 

3.3 Tahap Evaluasi 

Tahap evaluasi dilaksanakan untuk menilai 

efektivitas pelaksanaan program serta 

mengidentifikasi pencapaian dan tantangan yang 

dihadapi selama pelaksanaan program. Evaluasi 

tersebut dilakukan melalui diskusi dengan mitra 

program, penyebaran kuesioner sederhana kepada 

peserta program, serta refleksi bersama dengan para 

pemimpin masyarakat dan pejabat desa mengenai 

pelaksanaan program pencegahan stunting. Hasil 

evaluasi ini menjadi dasar untuk merumuskan 

rekomendasi guna memperkuat program dan 

menyusun strategi demi keberlanjutan kegiatan di 

masa mendatang. 

3.4 Indikator Keberhasilan Kegiatan 

Keberhasilan dari pengabdian masyarakat ini diukur 

melalui beberapa indikator, antara lain meningkatnya 

pemahaman masyarakat tentang pencegahan dan 

penanganan stunting, peningkatan kapasitas kader 

Posyandu dan pejabat desa dalam mengelola program 

kesehatan masyarakat, serta pembentukan 

mekanisme koordinasi dan kolaborasi lintas sektor 

dalam upaya penanganan stunting di tingkat desa. 

Inisiatif ini telah berhasil meningkatkan partisipasi 

masyarakat dalam kegiatan kesehatan ibu dan anak, 

dan berbagai pemangku kepentingan telah 

menyatakan komitmen bersama untuk melanjutkan 

program penanganan stunting secara berkelanjutan di 

Desa Selopamioro. 

Dengan demikian, kegiatan pengabdian masyarakat 

yang dilaksanakan untuk memfasilitasi pemahaman 

yang komprehensif dan kontekstual mengenai 

masalah stunting di kalangan populasi sasaran, yang 

meliputi ibu hamil, ibu menyusui, petugas kesehatan, 

dan anggota keluarga, sesuai dengan kondisi lokal 

Desa Selopamioro. Program ini dirancang untuk 

memfasilitasi identifikasi faktor risiko stunting, baik 

yang spesifik nutrisi maupun yang sensitif nutrisi, 

serta mempromosikan pemahaman tentang langkah-

langkah pencegahan dari kehamilan hingga 1.000 hari 

pertama kehidupan. Hal ini dicapai melalui 

penyampaian materi terstruktur, presentasi data kasus 

di tingkat desa, dan diskusi partisipatif. Selain itu, 

inisiatif ini meningkatkan kesadaran akan peran 

penting gizi seimbang, integrasi praktik hidup bersih 

dan sehat, promosi menyusui eksklusif, serta 

penyediaan makanan pendamping sesuai standar 

yang ditetapkan. Sehingga, peserta diharapkan 

memperoleh pemahaman teoritis dan menerapkan 

pengetahuan ini dalam praktik sehari-hari, sehingga 

berkontribusi pada keberlanjutan program 

pencegahan stunting berbasis kolaborasi lintas sektor 

di tingkat desa. 

3. Hasil Dan Pembahasan 

Bagian ini memaparkan temuan dari implementasi 

program pengabdian masyarakat  terkait pengelolaan 

stunting yang berkelanjutan berbasis kolaborasi lintas 

sektor di Kalurahan Selopamioro, sekaligus 

membahasnya dalam kerangka konseptual yang 

relevan. Hasil dari inisiatif tersebut dievaluasi melalui 

analisis peningkatan pengetahuan peserta, penguatan 

kader dan pejabat desa, serta perkembangan 

kolaborasi di antara entitas yang terlibat. Data yang 

disajikan dalam artikel pengabdian ini diperoleh dari 

kombinasi kegiatan pengabdian yang telah 

dilaksanakan dengan pengamatan partisipatif serta 

refleksi bersama dalam forum diskusi lintas sektor. 

Pembahasan tidak hanya mencakup pemeriksaan 



Suswanta1, Tunjung Sulaksono2, Riski3, Supardal4  

Jurnal Pustaka Mitra                                                                                              Vol  . 6 No. 2 (2026) 192 – 203  

 

Submitted : 19-02-2026 | Reviewed : 15-03-2026 | Accepted : 20-03-2026 

197 

perubahan yang terjadi setelah intervensi, tetapi juga 

penyelidikan mendalam terhadap faktor pendukung 

dan hambatan yang memengaruhi efektivitas 

program. Oleh karena itu, bagian ini menempatkan 

temuan lapangan dalam konteks yang lebih luas 

mengenai penguatan sistem, perubahan perilaku, dan 

keberlanjutan institusional sebagai pilar fundamental 

dalam upaya mengatasi stunting di tingkat desa. 

3.1 Kondisi Awal dan Pemetaan Permasalahan 

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di 

Desa Selopamioro, Kecamatan Imogiri, Kabupaten 

Bantul, antara bulan Desember 2025 sampai dengan 

Februari 2026 dengan melibatkan ibu hamil, ibu 

balita, petugas Posyandu, anggota PKK, dan 

perwakilan pemerintah desa. Antusiasme peserta 

terlihat dari partisipasi aktif dalam sesi diskusi, 

keterlibatan dalam simulasi praktis, dan partisipasi 

dalam forum koordinasi lintas sektor. Dokumentasi 

pelaksanaan kegiatan program, termasuk proses 

pendidikan, diskusi kelompok, dan pembimbingan, 

disajikan dalam Gambar 3 dan 4 sebagai bagian dari 

bukti pelaksanaan program di lapangan. 

Gambar 3. Pelaksanaan Edukasi Stunting di Balai Kalurahan 

Selopamioro  

Gambar 4. Pendampingan Stunting di Balai Kalurahan 

Selopamioro 

Gambar 3 dan 4, menunjukkan kegiatan edukasi dan 

pendampingan stunting dilaksanakan di Balai 

Kalurahan Selopamioro sebagai pusat aktivitas 

pemerintahan dan pemberdayaan 

masyarakat.Kegiatan tersebut dihadiri oleh 

perwakilan pemerintah desa, kader Posyandu, PKK, 

dan perwakilan keluarga sasaran, yang menunjukkan 

dukungan institusional terhadap upaya kolaboratif 

untuk mengatasi stunting. Materi yang disampaikan 

berfokus pada pemahaman konsep 1.000 Hari 

Pertama Kehidupan, pentingnya gizi seimbang bagi 

ibu hamil dan balita, praktik menyusui eksklusif, 

penyediaan makanan pendamping sesuai standar, 

serta penguatan perilaku bersih dan sehat di tingkat 

rumah tangga. 

Data awal yang diperoleh dari Pemerintah Desa 

Selopamioro dan Pusat Kesehatan Masyarakat 

Imogiri II, menunjukkan bahwa dari 888 balita yang 

dipantau, 132 di antaranya teridentifikasi mengalami 

stunting, dengan prevalensi sebesar 14,86%[31]. 

Angka ini menunjukkan bahwa meskipun telah 

dilakukan berbagai intervensi, stunting tetap menjadi 

masalah kesehatan yang signifikan di tingkat desa dan 

tidak terlepas dari Tingkat kesadaran di kalangan ibu 

hamil dan ibu menyusui sebelum menerima informasi 

pendidikan masih relatif rendah[32]. Selain itu, bukti 

dari temuan lapangan menunjukkan bahwa beberapa 

unit keluarga kurang memahami pentingnya gizi 

seimbang mulai dari kehamilan hingga 1.000 hari 

pertama kehidupan (HPK). Hal ini tidak terlepas dari 

Posyandu, yang berperan sebagai garda terdepan 

dalam pemantauan pertumbuhan dan perkembangan 

balita, pendidikan gizi, serta layanan kesehatan ibu 

dan anak, belum sepenuhnya terintegrasi dengan 

program lintas sektor[33]. 

Dari perspektif tata kelola, hambatan utama yang 

diidentifikasi adalah kurangnya koordinasi lintas 

sektor yang optimal antara pemerintah desa, pusat 

kesehatan masyarakat, petugas Posyandu, dan unsur-

unsur PKK dalam hal integrasi data, sinkronisasi 

program, dan pemantauan keluarga yang berisiko 

mengalami stunting. Fragmentasi program dan 

ketidakhadiran forum koordinasi rutin yang formal 

telah menyebabkan intervensi yang bersifat sektoral 

dan kurang terintegrasi. Kondisi ini sejalan dengan 

literatur yang ada, yang menyatakan bahwa 

efektivitas pengelolaan stunting sangat dipengaruhi 

oleh kualitas kolaborasi antara pemangku 

kepentingan dan kapasitas institusional di tingkat 

lokal[19], [34]. Oleh karena itu, pemetaan masalah-

masalah ini sangat penting untuk pengembangan 

model intervensi berbasis kolaborasi lintas sektor 

yang berorientasi pada keberlanjutan di tingkat desa. 

3.2 Proses Penguatan Kolaborasi  

Hasil kegiatan menunjukkan bahwa peningkatan 

kolaborasi lintas sektor dalam menangani stunting di 

Desa Selopamioro terjadi melalui fase-fase yang 

sistematis dan saling berkelanjutan, sebagaimana 

digambarkan dalam model proses kolaboratif. Fase 

awal dimulai dengan identifikasi kondisi dasar, yaitu 

prevalensi stunting yang tinggi, fragmentasi program 

antar pemangku kepentingan, dan keterbatasan 

integrasi data mengenai keluarga berisiko. Elemen-

elemen ini menjadi dasar urgensi intervensi bersama 

seperti gambar 5. 
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Gambar 5. Proses Penguatan Kolaborasi Lintas Sektor dalam 

Penanganan Stunting Berbasis Desa 

Gambar 5 menunjukkan alur sistematis dari kondisi 

awal hingga keberlanjutan program dalam proses 

penguatan kolaborasi lintas sektor dalam menangani 

stunting di tingkat Desa Selopamioro. Tahap 

masukan mencerminkan tekanan struktural berupa 

prevalensi stunting yang tinggi (14,86%). Hal ini 

menunjukkan bahwa masalah stunting tidak dapat 

diselesaikan secara sektoral. Karena, Sangat penting 

untuk menerapkan langkah-langkah pencegahan 

terhadap stunting selama 1000 hari pertama 

kehidupan, dengan fokus pada peningkatan 

pengetahuan dan praktik gizi ibu hamil dan ibu 

menyusui[32]. Kondisi-kondisi ini merupakan 

prasyarat untuk pembentukan mekanisme kolaboratif 

dalam teori tata kelola kolaboratif, Untuk mencapai 

pengurangan yang signifikan dan berkelanjutan 

dalam prevalensi stunting, diperlukan pendekatan 

kolaboratif dan lintas sektor yang melibatkan 

pemerintah, lembaga sosial, lembaga akademik, dan 

media[35]. Hal ini sangat penting bagi para 

pemangku kepentingan Kelurahan Selopamioro, 

Imogiri, Bantul untuk bekerja sama secara sinergis 

guna memfasilitasi integrasi intervensi yang spesifik 

dan sensitif, memperkuat advokasi berbasis bukti, dan 

memastikan keberlanjutan program di tingkat 

komunitas. 

Tahap berikutnya adalah collaborative process. 

Implementasi dialog tatap muka atau diskusi 

kelompok terfokus lintas sektor (FGD) merupakan 

metode yang efektif untuk membangun kepercayaan 

di antara para pemangku kepentingan. Selain itu, 

keterlibatan komunitas lokal dan aktor 

nonpemerintah sangatlah penting. pentingnya 

memberdayakan anggota komunitas dan memastikan 

keterlibatan aktif mereka dalam proses 

kolaboratif[36]. Hal ini, pada gilirannya, 

memfasilitasi pembentukan pemahaman bersama 

atau tujuan bersama, serta komitmen mutual dan 

penentuan peran dan tanggung jawab. Rangkaian 

proses ini menunjukkan bahwa kolaborasi tidak 

terjadi secara instan, melainkan melalui interaksi 

yang deliberatif yang memungkinkan setiap pihak, 

yaitu pemerintah desa, tenaga kesehatan, kader, dan 

anggota masyarakat. Sehingga dapat memahami 

posisi dan kontribusi mereka secara proporsional. 

Penting untuk menetapkan pembagian peran yang 

jelas guna mencegah duplikasi upaya dan 

meningkatkan akuntabilitas kolektif. 

Proses tersebut menghasilkan output yang konkret 

berupa terbentuknya forum koordinasi lintas sektor 

desa, penyusunan rencana aksi bersama, sistem 

pendampingan keluarga berisiko, serta integrasi 

program dalam dokumen perencanaan desa 

(RPJMKal/RKP). Output ini kemudian berkontribusi 

pada outcome yang ditandai dengan peningkatan 

kapasitas kader dan masyarakat, perbaikan praktik 

gizi dan PHBS, penguatan tata kelola stunting tingkat 

desa, serta koordinasi program yang lebih terstruktur. 

Pada tahap akhir, sustainability diwujudkan melalui 

institusionalisasi kolaborasi, monitoring berkala 

berbasis data, dukungan anggaran desa, serta potensi 

replikasi model pada dusun atau kalurahan lain. 

Dengan demikian, gambar tersebut menunjukkan 

bahwa penguatan kolaborasi merupakan proses 

bertahap yang bergerak dari identifikasi masalah 

menuju keberlanjutan tata kelola stunting berbasis 

desa secara sistematis dan terintegrasi. 

3.3 Dampak Kegiatan 

3.3.1 Peningkatan kapasitas kader 

Pelaksanaan inisiatif pengabdian masyarakat telah 

terbukti meningkatkan kapasitas kader dalam hal 

pengetahuan, keterampilan, dan kepercayaan diri 

dalam melaksanakan tugas pencegahan stunting. 

Setelah menyelesaikan program pelatihan dan 

pembinaan, kader memperoleh pemahaman yang 

lebih mendalam tentang faktor risiko stunting, 

pentingnya 1.000 hari pertama kehidupan, metode 

pemantauan pertumbuhan balita, dan strategi 

komunikasi perubahan perilaku kepada keluarga 

sasaran. 

Gambar 6. Kegiatan Penguatan dan Peningkatan Kapasitas Kader 

dalam Pendampingan Ibu dan Balita di Kalurahan Selopamioro 

Selain peningkatan dalam bidang kognitif, para 

tenaga kesehatan menunjukkan kemajuan dalam 

kompetensi terapan, terutama dalam bidang 

pengukuran antropometri, pencatatan, dan pelaporan 

data pertumbuhan balita, serta pemberian nasihat gizi 

dasar kepada ibu hamil dan menyusui[37]. 

Keterampilan komunikasi interpersonal para petugas 

telah ditingkatkan, terutama dalam penyampaian 

pesan mengenai gizi seimbang, menyusui, dan praktik 

pemberian makanan pendamping, serta penerapan 

perilaku hidup bersih dan sehat secara persuasif dan 
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kontekstual sesuai dengan kondisi keluarga. 

Kepercayaan diri para petugas yang meningkat 

terlihat dari partisipasi aktif mereka dalam diskusi 

lintas sektor dan keberanian mereka dalam 

menyajikan temuan lapangan sebagai bahan untuk 

merumuskan tindakan tindak lanjut program.  

Selain itu, petugas kesehatan telah terbukti mencatat 

dan melaporkan data gizi secara lebih sistematis, serta 

menunjukkan kemampuan yang lebih baik dalam 

memberikan pendidikan kepada ibu-ibu anak usia 

dini berdasarkan bukti ilmiah. Peningkatan kapasitas 

ini tercermin dalam partisipasi aktif yang lebih besar 

dari petugas kesehatan dalam kegiatan posyandu dan 

forum koordinasi desa[38]. 

3.3.2 Perubahan Pola Koordinasi 

Perubahan dalam pola koordinasi Posyandu di 

Selopamioro dapat dilihat dari beberapa aspek, 

termasuk peningkatan kompetensi kader, 

pemanfaatan teknologi digital, dan kolaborasi dengan 

pemimpin masyarakat dan tenaga kesehatan. 

 

 

 
Gambar 7. Transformasi Pola Koordinasi Lintas Sektor Menuju 

Koordinasi Terstruktur dalam Penanganan Stunting di Kalurahan 

Selopamioro 

Gambar 7, menggambarkan transformasi bertahap 

dari pola koordinasi sektoral menuju pendekatan yang 

lebih terstruktur dan kolaboratif dalam menangani 

stunting di Desa Selopamioro. Pada tahap awal, 

koordinasi masih bersifat parsial dan kurang 

terintegrasi, sehingga program-program berjalan 

secara mandiri tanpa sinkronisasi perencanaan dan 

implementasi. Kondisi ini menyebabkan efektivitas 

intervensi yang kurang optimal, akibat ketidakhadiran 

mekanisme komunikasi sistematis di antara para 

pemangku kepentingan terkait[39]. Pembentukan 

forum diskusi lintas sektor memungkinkan 

terciptanya ruang deliberatif yang memfasilitasi 

interaksi langsung, penyelarasan persepsi, dan 

identifikasi bersama masalah. 

Tahap berikutnya ditandai dengan bantuan 

kolaboratif yang memperjelas peran dan fungsi 

masing-masing pihak, sehingga mencegah tumpang 

tindih wewenang. Peningkatan komunikasi antara 

para pemangku kepentingan yang terlibat 

memperkuat intensitas pertukaran informasi, 

khususnya terkait data mengenai keluarga berisiko 

dan pencapaian program[40]. Proses ini 

menghasilkan pembentukan kerangka koordinasi 

yang lebih terstruktur, ditandai dengan aliran 

komunikasi yang sistematis, pembagian tugas, dan 

penerapan mekanisme evaluasi. Transformasi ini 

menunjukkan bahwa peningkatan forum dan 

komunikasi sangat penting dalam mengoptimalkan 

konektivitas, mengintegrasikan program, dan 

memastikan keberlanjutan pencegahan stunting di 

tingkat desa. 

3.3.3 Penguatan komitmen kelembagaan 

Peningkatan komitmen institusional terhadap 

keberlanjutan program pencegahan stunting di Desa 

Selopamioro memerlukan keterlibatan berbagai 

pemangku kepentingan yang memainkan peran 

strategis di tingkat desa dan layanan kesehatan. 

Pemerintah desa, yang terdiri dari kepala desa dan 

pejabat desa, berperan dalam pembentukan 

kebijakan, alokasi anggaran melalui APBKal 

(Anggaran Pendapatan dan Belanja Desa), serta 

integrasi program dalam dokumen perencanaan desa 

seperti RPJMKal (Rencana Pembangunan Jangka 

Menengah Desa) dan RKP (Rencana Kerja). 

Puskesmas (Pusat Kesehatan Masyarakat) 

berkontribusi pada aspek teknis kesehatan, termasuk 

bantuan untuk 1.000 HPK (Kehamilan dan Persalinan 

Sehat), pemantauan status gizi, dan pelatihan kader. 

Petugas Posyandu dan Tim Aktivasi PKK memimpin 

implementasi di tingkat komunitas melalui kegiatan 

pendidikan, pemantauan pertumbuhan balita, dan 

bantuan kepada keluarga yang berisiko mengalami 

stunting. Selain itu, Bamuskal (Badan Musyawarah 

Desa) memainkan peran penting dalam pengawasan 

dan penguatan legitimasi kebijakan desa. Keterlibatan 

pemimpin komunitas dan agama juga mendukung 

perubahan perilaku dan penguatan norma sosial yang 

mendukung praktik gizi dan kesehatan keluarga. 

Selain itu, kerja sama multipihak ini mencerminkan 

pendekatan lintas sektor yang menempatkan setiap 

lembaga sesuai dengan mandat dan kapasitasnya, 

sehingga komitmen institusional tidak hanya bersifat 

administratif, tetapi juga operasional dan 

berkelanjutan dalam mendukung pengurangan 

stunting di tingkat lokal. 

3.3.4 Model Keberlanjutan Program 

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat menunjukkan 

bahwa keberlanjutan program inovasi stunting 

kolaboratif lintas sektor di Desa Selopamioro dapat 

diuraikan dalam model konseptual yang didasarkan 

pada empat pilar utama. Pertama, integrasi kebijakan 

desa diwujudkan melalui pengintegrasian isu stunting 

dalam dokumen perencanaan dan anggaran desa, 

serta penguatan peraturan internal sebagai bentuk 

komitmen institusional. Pendekatan lintas sektor ini 

didasarkan pada anggapan bahwa menggabungkan 

berbagai kompetensi dan sumber daya memastikan 

penanganan yang efektif terhadap sifat multifaset dari 

stunting[41]. Pilar yang  kedua, dilaksanakan melalui 

Penguatan kapasitas sumber daya manusia lokal, 

dengan fokus khusus pada petugas posyandu, pejabat 

desa, dan lembaga masyarakat. Memberdayakan 
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kader kesehatan lokal dan relawan masyarakat 

melalui pelatihan dalam konseling gizi, pidato publik, 

dan persiapan makanan sehat sangat penting. Hal ini 

memastikan bahwa anggota masyarakat memiliki 

keterampilan dan pengetahuan yang diperlukan untuk 

memimpin upaya pencegahan stunting[42]. Langkah 

keberlanjutan program Inovasi Penanganan Stunting 

Berbasis Kolaborasi Lintas Sektor selanjutnya dapat 

dijalankan dengan pembentukan sistem pemantauan 

komunitas, berupa mekanisme yang lebih terstruktur 

untuk pencatatan dan pelaporan pertumbuhan balita, 

serta forum evaluasi lintas sektor secara berkala. 

Karena tanpa, ketidakhadiran sistem pemantauan dan 

evaluasi, diidentifikasi sebagai hambatan signifikan 

dalam upaya intervensi yang efektif untuk mengatasi 

stunting[30]. Dan pilar yang keempat dilaksanakan 

dengan peningkatan partisipasi keluarga balita, 

ditandai dengan keterlibatan aktif orang tua dalam 

kegiatan pendidikan, pemantauan pertumbuhan dan 

perkembangan, serta peningkatan praktik pengasuhan 

dan gizi. 

3.4 Evaluasi Kegiatan 

Evaluasi menyeluruh terhadap kegiatan pengabdian 

masyarakat telah dilakukan untuk mengetahui tingkat 

keberhasilan pelaksanaan program serta untuk 

mengidentifikasi tanggapan peserta terhadap kegiatan 

penjangkauan, pendidikan, dan pendampingan yang 

telah dilaksanakan. Evaluasi ini didasarkan pada 

masukan yang dikumpulkan dari 45 peserta, yang 

terdiri dari kader Posyandu dan anggota masyarakat 

yang terlibat dalam kegiatan tersebut. Hasil evaluasi 

kemudian diklasifikasikan ke dalam kategori-

kategori berikut: sangat baik, baik, cukup, dan 

kurang. Tabel berikut menyajikan ringkasan evaluasi 

peserta terhadap kegiatan pelayanan masyarakat. 

Tabel 1. Hasil Evaluasi Peserta terhadap Pelaksanaan Kegiatan 

Pengabdian 

No Kategori Penilaian Jumlah Peserta Persentase 

1 Sangat Baik 24 53,3% 

2 Baik 12 26,7% 

3 Cukup 6 13,3% 

4 Kurang 3 6,7% 

Total 
 

45 100% 

Sebagaimana ditunjukkan pada Tabel 1, hasil 

evaluasi terhadap 45 peserta  yang terdiri dari kader 

Posyandu dan anggota masyarakat – menunjukkan 

bahwa mayoritas peserta menilai pelaksanaan 

kegiatan pelayanan masyarakat sebagai “sangat 

baik.” Sebanyak 24 peserta (53,3%) memberikan 

penilaian “sangat baik” terhadap kegiatan tersebut, 

sementara 12 peserta (26,7%) memberikan penilaian 

“baik.” Sebaliknya, 6 peserta (13,3%) memberikan 

penilaian “cukup,” sedangkan hanya 3 peserta (6,7%) 

yang memberikan penilaian “belum optimal.” 

Temuan ini menunjukkan bahwa kegiatan 

penjangkauan, sosialisasi dan pendampingan yang 

terkait dengan pendekatan kolaboratif lintas sektor 

untuk mengatasi stunting di Desa Selopamioro 

diterima dengan baik oleh peserta dan dianggap 

efektif dalam meningkatkan pemahaman dan 

kesadaran masyarakat mengenai upaya pencegahan 

stunting. 

Selain itu, keberlanjutan program dievaluasi melalui 

empat aspek utama, mulai dari institusional, sosial, 

teknis, dan pendanaan. Berkenaan dengan dimensi 

institusional program, program ini telah 

diintegrasikan ke dalam dokumen perencanaan desa 

dan peraturan desa. Hal ini mencakup integrasi isu 

stunting ke dalam Rencana Pembangunan Jangka 

Menengah Desa (RPJMDes) dan Rencana Kerja Desa 

(RKPDes). Hal ini telah menghasilkan program 

memperoleh legitimasi formal dan arah kebijakan 

yang jelas. Dari perspektif sosial, telah terjadi 

penguatan yang signifikan dalam komitmen 

komunitas, sebagaimana ditunjukkan oleh partisipasi 

aktif para kader, keluarga dengan balita, dan 

dukungan pemimpin komunitas dalam forum 

koordinasi dan kegiatan pendidikan. Sistem 

pencatatan dan pemantauan pertumbuhan balita 

secara prinsip telah menjadi lebih terstruktur melalui 

implementasi mekanisme pelaporan rutin dan 

evaluasi lintas sektor. Secara bersamaan, alokasi 

Dana Desa untuk kegiatan pencegahan stunting 

merupakan contoh dukungan fiskal yang memperkuat 

keberlanjutan program di tingkat lokal. 

Jelas bahwa, dengan mempertimbangkan empat 

aspek yang telah disebutkan, program ini telah 

mengalami transisi dari model berbasis proyek 

menjadi model berbasis institusi. Transisi ini ditandai 

dengan peningkatan kerangka regulasi dan penguatan 

struktur institusi desa. Akibatnya, program ini tidak 

lagi bergantung pada intervensi sementara. Selain itu, 

tingkat partisipasi masyarakat yang tinggi dan 

kepemilikan bersama atas program ini menunjukkan 

karakteristik program yang dimiliki oleh masyarakat, 

di mana masyarakat menjadi aktor utama dalam 

menjaga keberlanjutan inisiatif tersebut. Akibatnya, 

model yang dihasilkan mencerminkan transformasi 

dari pendekatan berbasis proyek menjadi sistem yang 

terinstitusionalisasi yang berakar pada pemberdayaan 

masyarakat. 

4. Kesimpulan 

Kegiatan pengabdian masyarakat dalam rangka 

Keberlanjutan Program Inovasi Penanganan Stunting 

Berbasis Kolaborasi Lintas Sektor untuk 

Meningkatkan Kesadaran Masyarakat Studi di 

Kalurahan Selopamioro, Imogiri, Bantul, telah 

memberikan kontribusi yang signifikan dalam 

memperkuat kapasitas tenaga kerja, meningkatkan 

pola koordinasi antar pemangku kepentingan, serta 

mengintegrasikan isu stunting ke dalam kebijakan 

dan perencanaan desa. Intervensi tersebut terbukti 

efektif dalam meningkatkan kesadaran dan partisipasi 

keluarga dengan balita, serta menetapkan sistem 

pemantauan komunitas yang lebih terstruktur. Selain 

itu, komitmen institusional diperkuat melalui 

dukungan regulasi dan alokasi Dana Desa. Sehingga, 
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program dapat berhasil dan mengubah pendekatan 

terhadap stunting dari yang sporadis menjadi lebih 

sistematis dan berkelanjutan di tingkat lokal. 

Tabel 2. Peningkatan Pemahaman Peserta terhadap Materi 

Penanganan Stunting 

N

o 

Kategori 

Pemaha

man 

Sebelu

m 

Kegiat

an 

(Pre-

test) 

Persent

ase 

Sesuda

h 

Kegiat

an 

(Post-

test) 

Persent

ase 

1 Tinggi 10 22,2% 30 66,7% 

2 Sedang 15 33,3% 12 26,7% 

3 Rendah 20 44,5% 3 6,6% 
Total 45 100% 45 100% 

Berdasarkan hasil evaluasi terhadap 45 peserta 

kegiatan yang terdiri dari kader posyandu dan unsur 

masyarakat, terlihat adanya peningkatan pemahaman 

setelah pelaksanaan kegiatan sosialisasi dan edukasi 

mengenai penanganan stunting. Sebelum kegiatan 

dilaksanakan, sebagian besar peserta berada pada 

kategori pemahaman rendah yaitu sebanyak 20 orang 

(44,5%). Namun setelah kegiatan berlangsung, 

jumlah peserta dengan tingkat pemahaman tinggi 

meningkat secara signifikan menjadi 30 orang 

(66,7%). Sementara itu, jumlah peserta dengan 

pemahaman rendah menurun menjadi 3 orang (6,6%). 

Temuan ini menunjukkan bahwa kegiatan 

penyuluhan dan pendampingan yang dilaksanakan 

mampu meningkatkan pengetahuan dan kesadaran 

peserta terkait pencegahan serta penanganan stunting 

di tingkat masyarakat. 
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