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RINGKASAN EKSEKUTIF

Desa Punggul yang merupakan salah satu desa di Kabupaten Badung
mengembangkan aplikasi pencegahan stunting berbasis android yang
bernama SIGARPU (Sistem Garbasari Punggul). Aplikasi ini membantu ibu
balita untuk mendapatkan pelayanan secara cepat karena adanya Sistem
Panggilan Online serta adanya informasi tentang pencegahan gizi buruk
pada balita. Hasil analisi statistic menunjukkan ada perbedaan signifikan
indeks TB/U balita antara Desa SIGARPU dengan Desa Non SIGARPU di
Kabupaten Badung. Hal ini menunjukkan bahwa aplikasi ini berperan dalam
memantau status gizi (stunting) balita serta meningkatkan pengetahuan ibu
balita tentang gizi.
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Tujuan penyelenggara posyandu adalah menurunkan Angka
Kematian Bayi, Angka Kematian Ibu (ibu Hamil, melahirkan dan nifas)
melalui pemberdayaan masyarakat. Posyandu memiliki peran yang sangat
besar terhadap penanggulangan permasalahan gizi pada balita terkhusus
lagi sebagai upaya pencegahan stunting pada masa balita (Sembiring,
2004).

Berdasarkan data Profil Dinas Kesehatan Kabupaten Badung tahun
2021, permasalahan gizi balita secara menyeluruh yakni status gizi kurang
sebanyak 348 (2,3%), Balita kurus 45 (0,3%) dan Balita pendek 64 (0,4%).
Saat ini layanan kesehatan yang didalamnya terdapat posyandu digunakan
sebagai sarana primer dalam deteksi masalah gizi pada balita. Namun
dalam pelaksanaannya, pencatatan yang digunakan masih dilakukan
secara manual berdasarkan perhitungan berat badan dan umur balita,
sehingga masih tergolong kurang dalam hal keakuratan datanya (Dinkes
Kab.Badung, 2021).

Pemerintah  Indonesia melalui Kementerian Kesehatan  RI
mengeluarkan Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 46
Tahun 2017 tentang Strategi E-Kesehatan Nasional. Strategi e-kesehatan
nasional dilaksanakan melalui kerangka kerja yang meliputi tujuh
komponen, salah satunya adalah layanan dan aplikasi. Pemanfaat
teknologi informasi dan komunikasi dimaksudkan untuk meningk
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kualitas pelayanan kesehatan dan meningkatkan proses kerja yang efektif
dan efisien (Kementerian Kesehatan RI, 2017).

Perangkat seluler, smartphone dan tablet komputer telah
mempengaruhi banyak bidang termasuk bidang kesehatan. Kemajuan
teknologi seluler seperti smartphone telah memberikan dampak besar pada
sistem kesehatan. Teknologi seluler menawarkan pendekatan inovatif untuk
mengatasi masalah kesehatan yang kompleks (Ventola, 2014). Pada
umumnya smartphone tersebut belum dimanfaatkan secara maksimal
untuk kegiatan-kegiatan yang bersifat produktif. Dalam upaya pencegahan
dan penanggulangan stunting, salah satu inovasi yang dilakukan dalam
pelayanan posyandu adalah pemantauan status gizi balita melalui aplikasi
yang dapat diakses melalui smartphone (Amaliah, 2018).

Desa Punggul merupakan satu desa di Kabupaten Badung Provinsi
Bali. Saat ini penggunaan smartphone sudah menjadi gaya hidup hampir di
semua masyarakat Desa Punggul. Ibu-ibu sudah terbiasa menggunakan
smartphone Android untuk berkomunikasi melalui media sosial. Desa
Punggul telah mengembangkan aplikasi pencegahan stunting berbasis
android yang bernama SIGARPU (Sistem Garbasari Punggul). SIGARPU
merupakan aplikasi yang diluncurkan untuk meningkatkan kinerja
Posyandu, yang mana aplikasi ini serta menyediakan informasi tentang
layanan kesehatan khususnya gizi balita. Dalam Aplikasi SIGARPU terdapat
Sistem Panggilan Online (mesin antrian) yang bisa membantu ibu balita
untuk mendapatkan pelayanan cepat di posyandu. Di samping itu, aplikasi
ini juga berisi berbagai informasi tentang pencegahan gizi buruk pada
balita. Aplikasi Posyandu ini dapat diakses dimana saja karena sudah
berbasis android, sehingga kader posyandu dapat mengetahui data balita
yang terdapat dalam satu desa yang bisa difilter berdasarkan rentan usia,
jenis kelamin dan wilayah banjar (Pemkab. Badung, 2019).

Penelitian tahun 2022 melakukan uji komparasi antara desa yang
menggunakan aplikasi SIGARPU (Desa SIGARPU) dengan desa yang tidak
menggunakan aplikasi SIGARPU (Desa Non SIGARPU). Penelitian ini
mengambil sampel balita sebanyak 95 orang, yang berasal dari Desa
SIGARPU sebanyak 49 balita dan Desa Non SIGARPU sebanyak 46 balita.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa Indeks TB/U balita di Desa Non
SIGARPU yaitu sangat pendek sebanyak 6 orang (13.0%), pendek sebanyak
27 orang (58.7%), normal sebanyak 12 orang (26.1%) dan tinggi sebanyak 1
orang (2.2%). Sedangkan indeks TB/U balita di Desa SIGARPU yaitu pendek
sebanyak 3 orang (6.1%), normal sebanyak 44 orang (89.8%) dan tinggi
sebanyak 2 orang (4.1%). Hasil analisa data dengan Uji Mann Whitney
menunjukkan p value sebesar 0.000 (p value < 0.05) yang berarti ada
perbedaan indeks TB/U balita antara Desa SIGARPU dengan Desa Non
SIGARPU di Kabupaten Badung (Ariastana, 2022).

Pada Tabel.1 terlihat bahwa penggunaan aplikasi SIGARPU berperan
dalam memantau status gizi balita khususnya stunting serta mam
meningkatkan pengetahuan ibu balita tentang gizi. Hasil ini sesuai d
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hasil penelitian di Jakarta yang menyimpulkan ada pengaruh pemberian
intervensi pelatihan penggunaan aplikasi pemantauan pertumbuhan
terhadap praktik pemantauan pertumbuhan anak secara mandiri oleh ibu
yang memiliki balita (Supriatin & Lindayani, 2021). Hasil penelitian di Kota
Bekasi juga menyimpulkan bahwa pemakaian aplikasi mobile “Balita Sehat”
secara bermakna efektif meningkatkan pengetahuan dan sikap ibu balita
dalam memantau pertumbuhan dan perkembangan anak (Amaliah, 2018).

Tabel.1 Hasil Indeks TB/U Balita
Desa Non SIGARPU Desa SIGARPU
No Kategori Jumlah Persentase Jumlah Persentase

(n) (%) (n) (%) value
1 Sangat 6 13.0 0 0.0 0.000
Pendek
2 Pendek 27 58.7 3 6.1
3 Normal 12 26.1 44 89.8
4 Tinggi 1 2.2 2 4.1
Total 46 100.0 49 100.0

Penelitian yang dilakukan oleh The Pew Charitable Trusts Research
Center (2018) mengungkapkan salah satu media yang paling banyak
diakses oleh ibu-ibu adalah perangkat seluler atau handphone, karena itu
upaya peningkatan pengetahuan melalui aplikasi handphone berbasis
android cukup efektif untuk memberikan pengetahuan dan juga mencegah
terjadinya stunting pada balita (Heisey et al.,, 2015). Perangkat seluler
meningkatkan potensi untuk mempromosikan perilaku nutrisi yang sehat
dan saat ini aplikasi nutrisi dan diet merupakan bidang aplikasi promosi
kesehatan yang paling cepat berkembang (Pires, 2018). Secara global terjadi
peningkatan penggunaan aplikasi pada handphone, tidak hanya untuk
berkirim pesan tetapi juga untuk mengunduh aplikasi intervensi kesehatan
pribadi di ponsel mereka (Baskerville et al., 2015).

Usulan Kebijakan/Rekomendasi/Opsi Kebijakan

Dari uraian di atas, maka usulan kebijakan/rekomendasi/opsi
kebijakan adalah sebagai berikut :

a. Aplikasi SIGARPU sudah terbukti sangat membantu ibu balita balita
untuk mendapatkan pelayanan posyandu yang cepat serta menyediakan
informasi tentang pencegahan gizi buruk pada balita, maka dari itu
Pemerintah Kabupaten Badung agar menerbitkan Peraturan Bupati
tentang Penerapan Aplikasi SIGARPU di Posyandu sebagai payung
hukum agar bisa diimplementasikan pada semua desa di Kabupaten
Badung.

b. Dinas Komunikasi dan Informasi Kabupaten Badung agar menambahkan

fitur-fitur lain seperti; konsultasi gizi dan rujukan kasus gizi buruk pada

aplikasi SIGARPU, sehingga memudahkan kader dalam melakukan
rujukan kasus gizi.
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c. BAPPEDA Kabupaten Badung agar mengalokasikan anggaran untuk
meningkatkan Bandwidth jaringan internet, sehingga memudahkan
akses aplikasi SIGARPU secara daring.
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