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PEMERINTAH KABUPATEN NATUNA
DINAS KESEHATAN
UPTD PUSKESMAS BUNGURAN SELATAN

., Jalan. Padang Meliso — Cemaga, Bunguran Selatan, Natuna, Kepulauan Riau 29763
Laman pkmbungsel.natunakab.go.id, Pos-el uptpkmbungsel@gmail.com

NOTULEN
Sidang/Rapat : LOKAKARYA PEMBUATAN SOP BALITA DENGAN MASALAH
GIZI DAN RAPAT KOORDINASI P4K
Hari/Tanggal : Selasa, 19 Maret 2024
Waktu Panggilan : 08.30 WIB.
Waktu sidang/rapat : 09.00 WIB s/d selesai.
Agenda : 1. Penyampaian SOP tatalaksana balita dengan masalah gizi

2. Rapat koordinasi terkait P4K

Pimpinan Sidang/Rapat

Ketua : Kepala Puskesmas : dr.Suharto

Sekretaris : Camat : Supardi, S.Pd

Pencatat : Notulen : Desi Monita Sari, SE

1. Kata Pembukaan : Di buka oleh Bpk. Camat Bunguran Selatan (Supardi, S.Pd)

Dengan mengucap bismillah dan mengucap syukur atas kehadiran semua undangan yang
sudah hadir. Data terakhir terkait stunting yang ada di kecamatan Bunguran Selatan
semakin meningkat. Upaya dalam menurunkan angka stunting sudah dilakukan namun
angka stunting terus meningkat yag di sebabkan oleh pola asuh orang tua dan lingkungan
yang tidak sehat. Terkait stunting, hasil rapat diikuti oleh bupati, agar seluruh aparat
kecamatan juga ikut turun ke lapangan. Terkait kader, sudah lebih baik dengan dampingan
petugas kesehatan. Kunjungan kader baik di posyandu atau ke rumah balita sudah baik
namun pola asuh orang tua yang kurang ke anak dan orang tua yang masih memberi anak
makanan instan, seperti membeli naget yang sudah jadi, sosis yang sudah jadi, dan lainnya.
2. Pembahasan
a. Penyampaian Kepala Puskesmas (dr. SUHARTO)
Hasil penimbangan di Bulan Februari yang telah di lakukan dengan vit.a dan obat cacing
di posyandu dengan capaian di atas 90%. Terdapat 6 orang anak yang hampir
mendekati stunting di Bunguran Selatan, kita menjaga agar anak tersebut tidak menjadi
stunting. Hal yang harus dilakukan yaitu mencegah dengan kerjasama lintas sektor untuk
memberikan kesadaran kepada orang tua. Faktor risiko stunting yaitu, kurangnya
kepedulian orang tua terhadap makan anak, seperti memberikan makan anak nasi
dengan kecap atau kuah micin. Masalah selanjutnya yaitu penyakit penyerta pada anak
yaitu penyakit TBC, serta masalah pada ibu hamil yang tidak maumelakukan

pemeriksaankehamilan di fasilitas keehatan.



b. Penyampaian oleh Petugas Gizi (Suharmianti Mentari)

¢ Masalah stunting terjadi dimulai dari kondisi kesehatan remaja putri. Pada saat ini
remaja putri enggan untuk minum tablet Fe. Petugas sudah memberikan table Fe
ke sekolah namun banyak yang tidak mengonsumsinya. Diperlukan kerjasama
antara pihak sekolah dan puskesmas. Pihak sekolah melakukan monitoring
minum tablet Fe pada remaja putri satu minggu sekali.

e Catin juga susah untuk melakukan konseling kesehatan. Seharusnya
pendampingan catin dilakukan satu bulan ketika akan menikah, namun realitanya
adalah satu hari mau menikah baru menghubungi petugas kesehatan.

e Penentuan balita yang harus di rujuk, misal ada anak yang sudah lebih 2x tidak
naik setiap periksa ke posyandu, mohon segera di rujuk ke puskesmas.

c. Penyampaian oleh Pj. KIA (Fitri Utami)

Materi yang disampaikan vyaitu tentang perencanaan persalinan dan pencegahan
komplikasi (P4K) termasuk pemantauan ibu hamil risiko tinggi. Program P4K merupakan
upaya meningkatkan pengetahuan ibu hamil, suami, dan keluarga tentang kehamilan
beresiko, bahaya dalam kehamilan, dan mengajak keluarga untuk merencanaka
persalinan. Kegiatan dalam P4K yaitu melaksanakan pendataan ibu hamil, edukasi,
mengajak untuk bersalin di faskes dan nakes serta membantu menyiapkan calon
pendonor darah. Peran lintas sektor dalam P4K yaitu:

o Peran kepala desa: mendukung kegiatan P4K, membuat kegiatan P4K di desa,
dan membentuk kelompok donor darah.

e Peran PKK (Pokja 4): Bersama bidan desa membantu tugas dan fungsi bidan
desa dalam pendataan ibu hamil, penandaan rumah ibu hamil risiko tinggi,
kunjungan rumah ibu hamil risiko tinggi dan pendampingan ibu hamil dalam
mengakses KIA.

e Peran kader: mengajak ibu hamil untuk melakukan pemeriksaan ANC di
posyandu/puskesmas, mengajak ibu hamil dan keluarganya untuk mengikuti
kegiatan kelas ibu hamil dan memastikan ibu hamil menempelkan stiker P4K di
rumanya.

3. Diskusi yang dipimpin oleh Bapak Camat

a. Daritim kecamatan : Bpk. Agus
Ingin mengadakan sistim KB, sehingga berkurang dulu angka stunting, karna di mana
kebanyakan sekarang ini bayi baru lahir saja sudah stunting. Jika ada rapat, masalah
tumbuh gizi anak (stunting) tidak hanya mengundang kades, orang camat, kader, tetapi
harus orang tua si anak juga.

b. Dari Kades Cemaga Tengah : Bpk. Saharman
Dan untuk masalah rumah sehat, sudah kami adakan juga berbagai program seperti
dapur sehat, pangan sehat dan lain-lain.

c. Dari pendamping desa : Bpk. Nazarudin
Membenarkan penyampaian dari bapak agus bahwa memang harus di undang para
orang tua anak yang masih kurang dalam pola asuh anak. Selanjutnya, kami sarankan

dari desa jika ada program di puskesmas agar di undang orang TKP, pendamping desa.



4. Penutup
Ditutup oleh Camat Bunguran Selatan dengan ucapan Syukur dan terimakasih. Dilanjutkan

dengan penandatanganan komitmen lintas sektor dalam kegiatan P4K.
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