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MOTTO

“Dan janganlah kamu mengikuti hal yang kamu tidak mempunyai pengetahuan
tentangnya. Sesungguhnya pendengaran, penglihatan, dan hati semuanya itu akan

dimintai pertanggungjawabannya”

*(QS. Al Isra’: 36)

“Orang yang hebat tidak dihasilkan melalui kemudahan, kesenangan, dan

kenyamanan tetapi melalui kesukaran, tantangan, dan air mata”

“The illerate of the 21st century will not be those who cannot read and write, but

those who cannot learn, unlearn, and relearn.”

**(Alvin Toffler)

*) Said, M. 1997. Terjemah Al Qur’an Al karim. Bandung: Alma;arif

**)|Alvin Toffler|. 2009.[Powershift: Knowledge, Wealth, and Power at the Edge of |
the 21st Century
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Evaluation of Recovery Supplement Feeding’s Program (PMT-P) for Under Red Line
Weight (BGM) in 2013 (Case Study in Sukojember Jelbuk Community Health Center,
Jember)

Warda Arumsari

Departement of Health Administration and Policy, School of Public Health, Jember
University

ABSTRACT

In order to improve the children under five years old nutritional status and to
increase the role and participation of the society especially the mother of them to
handling under red line weight (BGM) at the Jelbuk Community Health Center and
one of the effort was by holding recovery supplement feeding’s program (PMT-P) for
under red line weight (BGM). The study was conducted to evaluate the PMT-P
program at Jelbuk Community Health Center by system approach. The type of the
study was descriptive. The results of the study show that on input there were many
aspect that has appropiate by the guidelines of PMT-P Ministry of Health and the
guidelines of PMT-P Jember District, but the implementation of the method was not
appropriate by the guidelines of PMT-P Ministry of Health and guidelines of PMT-P
Jember District, on process there were many aspect that has appropriate by the
guidelines of PMT-P Ministry of Health and guidelines of PMT-P Jember District,
but the planning and organizing aspect about coordination was not appropriate, on
output for the successfully of PMT-P was not appropriate by the guidelines of PMT-P
Ministry of Health and guidelines of PMT-P Jember District in 2013 was still under
the target was 44%.

Keywords: evaluation, recovery supplement feeding’s program (PMT-P), under red
line weight (BGM)
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RINGKASAN

Evaluasi Program Pemberian Makanan Tambahan Pemulihan (PMT-P) pada
Balita BGM Tahun 2013 (Studi Kasus di Desa Sukojember Wilayah Kerja
Puskesmas Jelbuk Kecamatan Jelbuk Kabupaten Jember); Warda Arumsari;
102110101080; 2014; 148 halaman; Bagian Administrasi dan Kebijakan Kesehatan
Fakultas Kesehatan Masyarakat Universitas Jember

Pada tahun 2010 di Jawa Timur terdapat 136 kecamatan yang rawan
gizi dan dari 662 kecamatan yang ada di Provinsi Jawa Timur, Kabupaten Jember
menyumbang 10 kecamatan yang merupakan daerah rawan gizi. Menurut data dari
Dinas Kesehatan Jember, untuk tahun 2013 angka balita BGM tertinggi adalah
Puskesmas Jelbuk yaitu di Desa Sukojember. Salah satu upaya peningkatan status
gizi balita di wilayah kerja Puskesmas vyaitu dengan mengadakan Pemberian
Makanan Tambahan Pemulihan (PMT-P). Program Pemberian Makanan Tambahan
Pemulihan (PMT-P) adalah program intervensi bagi balita yang menderita kurang
gizi dimana tujuannya adalah untuk meningkatkan status gizi anak serta untuk
mencukupi kebutuhan zat gizi anak agar tercapainya status gizi dan kondisi yang baik

sesuai dengan umur anak tersebut (Kemenkes RI, 2011)

Tujuan penelitian ini adalah mengevaluasi faktor input, proses, dan output
program PMT-P. Penelitian ini merupakan penelitian deskriptif kualitatif. Jumlah
informan sebanyak 7 informan yaitu 1 orang Kepala Puskesmas, 1 orang penanggung
jawab program, 1 orang bidan desa, 1 orang kader kesehatan, 1 orang pendukung
program, dan 2 orang ibu balita sasaran. Data primer pada penelitian ini adalah data
mengenai pelaksana program, pendukung program dan sasaran, pengetahuan

pelaksana program, sasaran, dan pendukung program, sarana prasarana, metode



pelaksanaan, pendanaan, bahan paket, target waktu keberhasilan program dan terkait
faktor proses serta output. Data yang telah terkumpul selanjutnya dianalisis secara
deskriptif.

Hasil penelitian melalui wawancara mendalam dengan informan menunjukkan
bahwa dari faktor input yang terdiri dari aspek man, money, materials, machine,
market, dan time bound sudah sesuai dengan Panduan PMT-P Kemenkes dan Juknis
Kabupaten Jember, namun ada beberapa aspek yang tidak sesuai dengan Panduan
PMT-P Kemenkes dan Juknis Kabupaten Jember vyaitu aspek method yang
merupakan metode pelaksanaan program PMT-P. Hal ini dikarenakan metode
pelaksanaan program PMT-P di Puskesmas Jelbuk dengan cara kader memasak dan
mengantarkan menu makanan tambahan pemulihan ke masing-masing balita sasaran
seharusnya ibu balita sasaran bersama kader membuat kesepakatan untuk memasak
bersama setiap hari atau seminggu sekali atau dua minggu sekali. Hal lain terkait
kendala dana dari DAU maupun BOK yang sering terlambat. Untuk faktor proses
yang terdiri dari aspek perencanaan, pengorganisasian, penggerakan dan pelaksanaan,
pengawasan penngendalian dan penilaian terdapat beberapa aspek yang tidak sesuai
dengan Panduan PMT-P Kemenkes dan Juknis Kabupaten Jember yaitu terkait
perencanaan  metode pelaksanaan dan perencanaan pembiayaan = serta
pengorganisasian terkait koordinasi lintas sektor yaitu ketua PKK. Sedangkan faktor
output yaitu keberhasilan program yang dilihat dari peningkatan status gizi balita
berdasarkan penimbangan berat bdan balita BB/TB dan BB/U, sehingga didapatkan
pada tahun 2013 untuk keberhasilan program masih di bawah target yaitu 44%.

Kesimpulan dari penelitian ini adalah beberapa aspek dalam faktor Input
PMT-P di Desa Sukojember wilayah Kerja Puskesmas Jelbuk telah sesuai dengan
Panduan PMT-P Kemenkes dan Juknis PMT-P Kabupaten Jember, namun untuk
aspek metode pelaksanaan belum sesuai dengan Panduan PMT-P Kemenkes dan
Juknis PMT-P Kabupaten Jember serta adanya kendala terkait pendanaan dan

pemanfaatan prasarana yang ada. Beberapa aspek dalam faktor. Faktor proses



program PMT-P di Desa Sukojember wilayah Kerja Puskesmas Jelbuk telah sesuai
dengan Panduan PMT-P Kemenkes dan Juknis PMT-P Kabupaten Jember, namun
untuk aspek perencanaan metode pelaksanaan, prasarana yang digunakan dan dana
terkait tujuan PMT-P serta aspek pengorganisasian terkait koordinasi lintas sektor
belum sesuai dengan Panduan PMT-P Kemenkes dan Juknis PMT-P Kabupaten
Jember dan output program PMT-P adalah peningkatan status gizi balita yang dilihat
melalui laporan penimbangan balita berdasarkan penimnagan berat badan BB/TB
dan BB/U didapatkan hasil pada tahun 2012 keberhasilan program PMT-P sebesar
60% yaitu tepat sesuai target, namun tahun 2013 keberhasilan program sebesar 44%
artinya masih di bawah target keberhasilan program.
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