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2.1 [bookmark: 2.1_Tinjauan_Teori][bookmark: _bookmark22]Tinjauan Teori

2.1.1 [bookmark: 2.1.1_Konsep_Ibu_Hamil][bookmark: _bookmark23]Konsep Ibu Hamil

2.1.1.1 Definisi Ibu Hamil
Ibu hamil adalah seorang wanita yang sedang mengandung yang dimulai dari konsepsi sampai lahirnya janin. Kehamilan adalah waktu transisi, yaitu masa antara kehidupan sebelum memiliki anak yang sekarang berada dalam kandungandan kehidupan nanti setelah anak itu lahir (Ernawati, 2017).
Kehamilan merupakan penyatuan dari spermatozoa dan ovum dan dilanjutkan dengan nidasi. Bila dihitung dari saat fertilisasi hingga lahirnya bayi, kehamilan normal akan berlangsung dalam waktu 40 minggu atau 9 bulan menurut kalender internasional. Maka, dapat disimpulkan bahwa kehamilan merupakan bertemunya sel telur dan sperma di dalam atau diluar Rahim dan berakhir dengan keluarnya bayi dan plasenta melalui jalan lahir.(Susanti & Banuwa, 2021)
2.1.1.2 [bookmark: 2.1.1.2_Tanda_dan_Gejala_Kehamilan]Tanda dan Gejala Kehamilan
Tanda dan Gejala Kehamilan diklasifikasikan menjadi tiga bagian yaitu:
1. Tanda dan gejala kehamilan pasti


Tanda dan gejala kehamilan pasti, antara lain:

a) Ibu merasakan gerakan kuat bayi di dalam perutnya.

Sebagianbesar ibumulai merasakan tendangan bayi pada usia kehamilan lima bulan.
b) Bayi dapat dirasakan di dalam Rahim. Semenjak umur kehamilan 6 atau 7 bulan.
c) Denyut jantung bayi dapat terdengar. Saat usia kehamilan menginjak bulan ke-5 atau ke-6 denyut jantung bayi terkadang dapat didengar menggunakan instrument yang dibuat untuk mendengarkan, seperti stetoskop atau fetoskop.
d) Tes kehamilan medis menunjukkan bahwa ibu hamil.

Tes ini dilakukan dengan perangkat tes kehamilan di rumah atau di laboratorium dengan urine atau darah ibu (Sutanto & Fitriana, 2019).
2. Tanda dan gejala kehamilan tidak pasti
a) Ibu tidak menstruasi

Hal ini seringkali menjadi pertama kehamilan. Jika ini terjadi, ada kemungkinan ibu hamil, tanda sebab berhentinya haid adalah pertanda dibuahinya sel telur oleh sperma. Kemungkinan penyebab tanda lain adalah gizi buruk, masalah emosi, atau menopause (berhenti haid).


b) Mual atau ingin muntah

Banyak ibu hamil yang merasakan mual di pagi hari (morning sickness), namun ada beberapa ibu yang mual sepanjang hari. Kemungkinan penyebab lain dari mual adalah penyakit atau parsit.
c) Payudara menjadi peka

Payudara lebih lunak, sensitive, gatal dan berdenyut seperti kesemutan danjika disentuh terasa nyeri. Hal ini menunjukkan peningkatan produksi hormone esterogen dan progesterone.
d) Ada bercak darah dan keram perut
Adanya bercak darah dank ram perut disebabkan oleh implantasi atau menempelnya embrio ke dinding ovulasi atau lepasnya sel telur matang dari Rahim. Hal ini merupakan keadaanyang normal.
2.1.2 [bookmark: 2.1.2_Konsep_Stunting][bookmark: _bookmark24]Konsep Stunting

2.1.2.1 Definisi Stunting
Stunting adalah kondisi gagalnya pertumbuhan pada anak (pertumbuhan tubuh dan otak) yang disebabkan oleh kurangnya asupan gizi dalam waktu yang lama, sehingga anak lebih pendek dari anak normalseusianya dan terjadi keterlambatanan dalam berpikir
.(Sanjaya, 2019) Stunting juga lebih rentan terhadap penyakit dan dimasa depan berisiko menurunkan produktivitas. Stuntingatau


perawakan pendek (shortness). Suatu keadaan tinggi badan (TB) seseorang yang tidak sesuai dengan umur, yang penentuannya dilakukan dengan menghitungskor Z indeks tinggi badan menurut umur (TB/U). Seseorang di katakan stunting bila skor Z-indeks TB/U-nya di bawah -2 SD (standar deviasi) (Human Development Worker, 2018). Stunting adalah suatu kondisi dimana tinggi badan seseorang lebih pendek dibandingkan tinggi orang lain pada umumnya (sesuai usia). Stundet (short stature) atau tinggi/ panjang badan terhadap umur yang rendah digunakan sebagai indikator malnutrisi kronik yang menggambarkan riwayat kurang gizi balita dalam jangka waktu yang lama.(Rahayu et al., 2018)
Stunting merupakan keadaan indeks tinggi badan menurut umur di bawah minus dua standar deviasi berdasarkan standar WHO. Stunting merupakan manifestasi jangka panjang faktor konsumsi diet berkualitas rendah, penyakit infeksi berulang, dan lingkungan
.(Agustina, 2020) Stunting merupakan keadaan tubuh yang pendek dan sangat pendek hingga melampaui defisit -2 standar deviasi (SD) di bawah median standar panjang badan atau tinggi badan terhadap umur. Stunting merupakan salah satu indikator masalah kekurangan gizi kronis yang menggambarkan riwayat kekurangan gizi yang terjadi dalam jangka waktu yang lama mengakibatkan pertumbuhan terganggu sehingga anak menjadi pendek.Stunting adalah gangguan tumbuh kembang yang dialami anak akibat gizi buruk, infeksi


berulang, dan stimulasi psikososial yang tidak memadai.(Leksono et al., 2021)
2.1.2.2 [bookmark: 2.1.2.2_Faktor_Penyebab_Stunting]Faktor Penyebab Stunting
Pertumbuhan terhambat terutama disebabkan oleh penyakit yang berulang dan kekurangan gizi kronis. Menurut Kementerian Pemberdayaan Perempuan dan Perlindungan Anak (KemenPPPA), elemen masyarakat dan budaya seperti rumah tangga yang tidak siap dapat meningkatkan risiko anak mengalami stunting.
Kementerian Kesehatan menyatakan, sementara itu, pola asuh, pendapatan, jumlah anggota rumah tangga, tinggi badan ibu dan ayah, serta pekerjaan perempuan turut mempengaruhi penyebab terjadinya stunting. Elemen lainnya mencakup tingkat pendidikan ibu, makanannya, praktik pemberian ASI eksklusifnya, usia ibu pada saat pemberian makanan tambahan, jumlah seng dan zat besi dalam makanannya, riwayat penyakit menular, dan susunan genetiknya (Romlah, 2023).
2.1.2.3 Ciri-Ciri Stunting
Stunting merupakan pertumbuhan linier yang gagal untuk mencapai potensi genetik sebagai akibat dari pola makan yang buruk dan penyakit (Ramli, 2022). Untuk mengetahui kejadian stunting pada anak maka perludiketahui ciri-ciri anak yang mengalami stunting sehingga jika anak mengalami stunting dapat ditangani sesegera mungkin. Adapun beberapaciri-ciri stunting antara lain (Rahayu et


al., 2018):

1. Tanda-tanda pubertas terhambat.

2. Anak berbadan lebih pendek untuk anak seusianya.

3. Berat badan rendah untuk anak seusianya.

4. Anak lebih pendiam dan tidak banyak melakukan eye contact.
5. Pertumbuhan terhambat.

6. Wajah tampak lebih muda dari usianya.

7. Pertumbuhan gigi terhambat.

2.1.2.4 [bookmark: 2.1.2.4_Dampak_Stunting]Dampak Stunting
Stunting mengakibatkan otak seorang anak kurang berkembang. Ini berarti1 dari 3 anak Indonesia akan kehilangan peluang lebih baik dalam hal pendidikandan pekerjaan dalam sisa hidup mereka. Stunting bukan semata pada ukuran fisik pendek, tetapi lebih pada konsep bahwa proses terjadinya stunting bersamaandengan proses terjadinya hambatan pertumbuhan dan perkembanganorgan lainnya, termasuk otak (Achadi etal., 2010).
Dampak buruk dari stunting dalam jangka pendek dapat menyebabkan terganggunya otak, kecerdasan, gangguan pertumbuhan fisik pada anak, dan gangguan metabolisme dalam tubuh. Sedangkan dalam jangka panjang akibat buruk yang dapat ditimbulkan adalah menurunnya kemampuan kognitif dan prestasi belajar, menurunnya kekebalan tubuh sehingga mudah sakit, risiko


tinggimunculnya penyakit diabetes, kegemukan, penyakit jantung dan pembuluh darah, kanker, stroke dan disabilitas pada usia tua, serta kualitas kerja yang tidak kompetitif yang berakibat pada rendahnya produktifitas ekonomi (Kemenkes RI., 2021).
2.1.2.5 [bookmark: 2.1.2.5_Pencegahan_dan_Penanggulangan_St]Pencegahan dan Penanggulangan Stunting

Menurut (Clarita, 2021) Periode yang paling kritis dalam penanggulangan Stunting dimulai sejak janin dalam kandungan sampai anak berusia 2 tahun yang disebut dengan periode emas (seribu hari pertama kehidupan). Oleh karena itu, perbaikan gizi diproritaskan pada usia seribu hari pertama kehidupan yaitu 270 hari selama kehamilan dan 730 hari pada kehidupan pertama bayi dilahirkannya. Pencegahan dan penanggulangan stunting yang paling efektif dilakukan pada seribu haripertama kehidupan, meliputi:
1. Pada ibu hamil

a) Gizi dan kesehatan ibu hamil merupakan cara terbaik dalam mengatasi stunting. Ibu hamil mendapat makanan yang baik selama hamil. Apabila ibu hamil dalam keadaan sangat kurus atau mengalami Kurang Energi Kronis (KEK), maka perlu diberikan makanan tambahan kepada ibu hamil tersebut.
b) Setiap ibu hamil perlu mendapat tablet tambah darah, minimal 90tablet selama kehamilan.
c) Kesehatan  ibu harus  tetap  dijaga  agar  ibu  tidak


mengalami sakit.

2. Pada saat bayi lahir

a) Persalinan ditolong oleh bidan atau dokter terlatih dan begitu bayi lahir melakukan IMD (Inisiasi Menyusui Dini).
b) Bayi sampai dengan usia 6 bulan diberi ASI saja (ASI Eksklusif).
3. Bayi berusia 6 bulan sampai 2 tahun

a) Mulai usia 6 bulan, selain ASI bayi diberi Makanan Pendamping ASI (MP- ASI). Pemberian ASI terus dilakukan sampai bayi berumur 2 tahun atau lebih.
b) Bayi dan anak memperoleh kapsul vitamin A, tabularia, imunisasidasar lengkap.
4. Memantau pertumbuhan balita di posyandu merupakan upaya yang sangat stratrgis untuk mendeteksi dini terjadinya gangguan pertumbuhan.
5. Perilaku Bersih dan Sehat (PHBS) harus diupayakan oleh setiap rumahtanggatermasuk meningkatkan akses terhadap air bersih dan fasilitas sanitasi, serta menjaga kebersihan lingkungan. PHBS menurunkan kejadian sakit terutama penyakit infeksi yang dapat membuat energi untuk pertumbuhan teralihkan kepada perlawanan tubuh menghadapi infeksi, zat gizi sulit diserap oleh tubuh dan

terhambatnya pertumbuhan(Larasati, 2017).

2.1.3 [bookmark: 2.1.3_Konsep_TPK_(Tim_Pendamping_Keluarg][bookmark: _bookmark25]Konsep TPK (Tim Pendamping Keluarga)

2.1.3.1 Pengertian TPK (Tim Pendamping Keluarga)
Pembentukan kelompok staf yang terdiri dari bidan, kader TP PKK, dankader KB untuk memberikan bantuan. Bantuan tersebut meliputi penyuluhan, membantu memfasilitasi layanan rujukan, membantu calon pengantin dan pasangan usia subur menerima program bantuan sosial, membantu ibu hamil dan ibu nifas, membantu anak usia 0-59 bulan, dan memantau keluarga berisiko stunting guna mengidentifikasi faktor risiko awal terjadinya stunting. Dalam keadaan yang berbeda, susunan tim dukungan keluarga dapat diubah dengan bekerja sama dengan bidan dari berbagai kota atau kabupaten, serta dengan melibatkan perawatatau profesional medis lainnya (Romlah, 2023).
2.1.3.2 [bookmark: 2.1.3.2_Pendamping_TPK_(Tim_Pendamping_K]Pendamping TPK (Tim Pendamping Keluarga)
Pengetahuan merupakan hasil dari tahu yang terjadi setelah melakukan penginderaan terhadap obyek tertentu. Orang yang memiliki pengetahuan tentang sesuatu hal, maka orang tersebut akan cenderung mengaplikasikan pengetahuannya tersebut dalam kehidupan sehari-hari. Pengetahuan merupakan hal penting yang harus dimiliki oleh seseorang mengingat dengan adanya pengetahuan yang memadai akan menjadikan seseorang memiliki sikap dan perilaku yang positif. Terkait dengan tugasdan fungsi kader TPK (Tim


Pendamping Keluarga) pemahaman mengenai metode penyuluhan yang efektif kepada masyarakat, metode fasilitasi pelayanan rujukan dan alokasi pemberian bantuan sosial kepada keluarga beresiko stunting dan yang mengalami stunting, serta metode surveilans kepada sasaran keluarga berisiko stunting akan membantu kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) dalam menjalankan tugas dan fungsinya.
Pengetahuan cukup yang dimiliki peserta dalam kegiatan ini dimungkinkan terjadi mengingat program kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) untuk percepatan deteksi dini dan penanggulangan kejadian stunting pada balita merupakan program baru yang dikembangkan oleh Kementerian Kesehatan melalui Pemerintah Kota dan Kabupaten. Kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) merupakan anggota masyarakat yang memiliki kepedulian untuk membantu program pemerintah dalam upaya melakukan deteksi dini resiko terjadinya stunting pada balita. Adapun tugas dari kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) ini diantaranya adalah melakukan penyuluhan, memfasilitasi pelayanan rujukan dan memfasilitasi pemberian bantuan sosial serta melakukan surveilans kepada sasaran keluarga berisiko stunting. Seorang kader (Tim Pendamping Keluarga) pada awal-awal program cenderung tidak memahami tugas dan fungsinya sebagai kader TPK (Tim Pendamping Keluarga). Namun mereka memiliki kepedulian dan kesediaan untuk


mendedikasikan dirinya untuk ambil bagian dalam program pencegahan dan penanganan stunting pada balita. Guna memastikan setiap kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) mampu menjalankan fungsinya maka kegiatan sosialisasi atau pelatihan mutlak untuk dilakukan dan diberikan kepada setiap kader TPK (Tim Pendamping Keluarga) (Muslihah et al., 2022).
2.1.3.3 [bookmark: 2.1.3.3_Tujuan_TPK_(Tim_Pendamping_Kelua]Tujuan TPK (Tim Pendamping Keluarga)
1. Umum

Dalam merencanakan, mengorganisir, melaksanakan, mengawasi, dan mengevaluasi pelaksanaan bantuan keluarga di tingkat desa/kelurahan, Tim Pendamping Keluarga (TPK) Stunting mengacu pada aturan pelaksanaannya.
2. Khusus

Panduan pelaksanaan dukungan keluarga di Desa dan Kabupaten untuk mempercepat penurunan stunting akan diberikangaris besarnya:
a) Arah kebijakan dan rencana pelaksanaan bantuan keluarga.
b) Bantuan keluarga dipraktikkan oleh Tim Pendamping Keluarga.
c) Mekanisme pembentukan tim pendamping keluarga.
d) Mekanisme monitoring dan evaluasi pendampingan


keluarga.

2.1.3.4 [bookmark: 2.1.3.4_Sasaran_TPK_(Tim_Pendamping_Kelu]Sasaran TPK (Tim Pendamping Keluarga)
Berikut kriteria sasaran pelaksanaan dukungan keluarga di Desa/Kelurahan untuk mempercepat penurunan stunting:
1. Tim Percepatan Penurunan Stunting Pusat s.d Desa/Kelurahan
2. Pengelola Program Pembangunan Pusat s.d Desa/Kelurahan
3. Tim Penggerak PKK Pusat s.d Desa/Kelurahan

4. Pengurus dan Anggota Ikatan Bidan Indonesia dan/atau Organisasi Profesilainnya
5. Pengelola Pusat Pelayanan Masyarakat

6. Pengelola Pos Pelayanan Terpadu
7. Para Tenaga Penggerak Program di Lini Lapangan, dan

8. Para Pemangku Kepentingan.

2.1.3.5 [bookmark: 2.1.3.5_Ruang_Lingkup_TPK_(Tim_Pendampin]Ruang Lingkup TPK (Tim Pendamping Keluarga)
Berikut ini yang termasuk dalam Pedoman pelaksanaan dukungan keluarga dalam upaya percepatan penurunan stunting di Desa dan Kelurahan:
1. Arah kebijakan dan strategi percepatan penurunan stunting

2. Dasar-dasar pertolongan keluarga, seperti pengertian bantuan keluarga, tujuandan standarnya, tata kerja, penugasan, pembagian tugas diantara tim pendamping keluarga, dukungan yang berkesinambungan, dan


fungsiPenyuluh KB/PLKB dalam bantuan keluarga.

3. Gambaran mekanisme pembentukan tim pendamping keluarga yang meliputipersiapan, pengorganisasian, pelaksanaan.
4. Gambaran mekanisme monitoring evaluasi dan pelaporan.

2.1.3.6 [bookmark: 2.1.3.6_Tugas_Dan_Tanggung_Jawab_TPK_(Ti]Tugas Dan Tanggung Jawab TPK (Tim Pendamping Keluarga)
Berikut yang termasuk dalam tugas dan tanggung jawab dalam mendukung pelaksanaan tim pendamping keluarga:
1. Memberikan pendampingan kepada ibu hamil melalui pemantauan dan periksaan secara berkala
2. Memberikan informasi dan edukasi (KIE) tentang keluarga berencanapasca persalinan, serta melakukan rujukan jika diperlukan. Dengan melakukan pendampingan ini, diharapkan dapat meningkatkan pemahaman keluarga danmemberikan layanan yang tepat guna untukmengurangi resiko stunting untuk mendukung pelaksanaan tugas, setiap anggota TPK memiliki peran dibagi sebagai berikut:
a) Bidan bertugas sebagai koordinator pendamping keluarga dan pemberi pelayanan kesehatan.
b) Kader pengurus TP PKK tingkat Desa/Kelurahan bertugas sebagai penggerak dan fasilitator dalam memberikan pelayanan kepada keluarga, serta menjadi


perantara antara keluarga dan fasilitator dalam memberikan pelayanan kepada keluarga, serta menjadi perantara antara keluargadengan pelayanan yang ada.
c) Kader KB bertugas sebagai pencatat dan pelapor data serta perkembangan pelaksanaan pendamping keluarga dan/atau kelompok sasaran.
Untuk mencapai hasil yang optimal, TPK harus melalui tiga langkah kerja antara lain:
1) TPK perlu berkoordinasi dengan Tim Percepatan Penurunan Stunting (TPPS) terkait dengan rencana kerja, sumber daya serta pemecahan kendala yang mungkin terjadi dalam pelaksanaan pendamping keluarga di lapangan.
2) Pelaksanaan pendamping meliputi penyuluhan, fasilitas pelayanan rujukan dan fasilitas penerimaan program bantuan sosial bagi keluarga sasaran prioritas dalam rangka percepatan penurunan stunting sesuai dengan kebutuhan mereka.
3) TPK bertanggung jawab melakukan pencatatan dan pelaporan hasil pendampingan serta pemantauan keluarga yang berisiko stunting sebagai informasi yang akan menjadi pertimbangan untuk pengambilan tindakan yang diperlukan dalam upaya percepatan penurunan


stunting.

2.1.3.7 [bookmark: 2.1.3.7_Faktor_yang_Mempengaruhi_Peran_T]Faktor yang Mempengaruhi Peran Tim Pendamping Keluarga
Peran Tim Pendamping Keluarga dapat dipengaruhi oleh faktor internal maupun eksternal. Faktor internal adalah faktor yang melekat pada diri yang secara tidak langsung memberikan sumbangsih yang sangat besar terhadap peran TPK. Faktor internal berupa umur, pendidikan, dan motivasi. Faktor eksternal adalah faktor diluar diri penyuluh yang secara langsung memberikan sumbangsih yang sangat besar terhadap kinerja Tim Pendamping Keluarga, seperti ketersediaan sarana dan prasarana danjarak wilayah kerja (Surianti, 2017).
Umur adalah faktor psikologis yang berpengaruh terhadap proses belajar dan efisiensi belajar langsung maupun tidak langsung. Umur 25 tahun adalah umur yang optimal untuk belajar. Pada umur
46 tahun, kemampuan belajar mulaimenurun dan akan menurun drastis pada umur 60 tahun (Surianti, 2017). Namun, konsep usia dipandang berbeda oleh orang yang berbeda. Menurut Amegayibor (2021), usia tua sebagai penumpukan pengalaman dan pengetahuan. Seiring bertambahnya usia, seseorang rasa tanggung jawab juga semakin matang, sehingga orang-orang berusia empat puluhan dan lima puluhan memiliki tingkat komitmen organisasi yang lebih tinggi (Amegayibor, 2021).


Pendidikan dan pelatihan adalah upaya untuk mengembangkan sumber daya manusia, terutama untuk mengembangkan intelektual dan kepribadian manusia (Surianti, 2017). Pendidikan berperan yang sangat penting penting dalam berkomunikasi. Orang yang berpendidikan dapat mengkomunikasikan dan mempromosikan nilai- nilai sehingga dapat mempengaruhi perilaku serta sikap yang bertanggung jawab. Kemampuan untuk “beradaptasi dengan keadaan yang berubah dan lingkungan” didefinisikan oleh pendidikan (Amegayibor, 2021).
Motivasi diartikan sebagai suatu sikap (attitude) pimpinan di lingkungan organisasinya. Mereka yang bersikap positif (pro) terhadap situasi kerjanya akan menunjukkan motivasi kerja tinggi dan sebaliknya jika mereka bersikap negatif (kontra) terhadap situasi kerjanya akanmenunjukkan motivasi yang rendah (Surianti, 2017). Sarana prasarana adalah alat yang sangat penting bagi lembaga.
Sarana dan prasarana yang baik mengakibatkan setiap instansi berpacu untuk bisamemenuhi kriteria standar demi mempercepat angka penurunan stunting (Fudin, 2020).
2.2 [bookmark: 2.2_Kerangka_Konsep][bookmark: _bookmark26]Kerangka Konsep
Kerangka konsep ialah model konseptual bagaimana teori berhubungan dengan berbagai faktor yang telah diidentifikasi sebagai masalah yang penting (Sugiyono, 2018).
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[bookmark: Gambar_2.1][bookmark: _bookmark27]Gambar 2.1
Kerangka Konsep Gambaran Tim Pendamping Keluarga Pada Pendampingan Ibu Hamil Sebagai Dalam Upaya Percepatan Penurunan Stunting

2.3 [bookmark: 2.3_Hipotesis][bookmark: _bookmark28]Hipotesis
Hipotesis merupakan jawaban sementara dari rumusan masalah atau pertanyaan penelitian (Nursalam, 2015). Hipotesis dalam penelitian ini yaitu ada gambaran tim pendamping keluarga pada pendampingan ibu hamil sebagai upaya percepatan penurunan stunting.
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