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ABSTRAK 

Asupan zat gizi yang tidak mencukupi selama masa bayi untuk mendukung pertumbuhan dan 

perkembangan yang cepat, hambatan pertumbuhan dalam kandungan, bayi BBLR dan seringnya 

terkena penyakit infeksi selama awal masa kehidupan adalaah penyebab utama dari kajadian 

stunting. Stunting istilah dari badan kerdil/pendek, dimana anak usia di bawah 5 tahun mengalami 

kondisi gagal tumbuh akibat kekurangan gizi kronis dan infeksi berulang yang terjadi selama masa 

periode 1000 hari pertama kehidupan (HPK). Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui 

adanya perbedaan pengetahuan ibu sebelum dan sesudah health education tentang pencegahan bayi 

BBLR. Desain penelitian ini adalah Pra-Eksperimen One-Group Pra-Post Test Design dengan 

jumlah populasi sebanyak 64 ibu dengan bayi BBLR dan sampel yang ditetapkan sebanyak 30 ibu 

dengan bayi BBLR. Teknik sampling menggunakan accidental sampling tanpa menetapkan kriteria 

inklusi. Penelitian menggunakan kuesioner dan leaflet. Penelitian ini mengunakan Uji Wilcoxon 

Signed Rank Test. Hasil penelitian menunjukkan pengetahuan ibu sebelum dilakukan health 

education sebagian besar ibu memiliki pengetahuan kurang sebanyak 27 (90%) dan pengetahua ibu 

sesudah dilakukan health education sebagian besar memiliki pengetahuan cukup sebanyak 18 

(60%). Berdasarkan uji statistik Wilcoxon Sign Rank Test didapatkan nilai p= 0,000 (α<0.05), 

sehingga kesimpulannya ada perbedaan pengetahuan ibu sebelum dan sesudah health education 

tentang pencegahan stunting pada bayi BBLR. 

 

Kata kunci: Stunting, Health Education, BBLR 

 

ABSTRACT 

Intake of nutrients that are insufficient when baby to support rapid growth and development, 

growth retardation in the womb, LBW babies and Frequent exposure to infectious diseases during 

early life is the main cause of stunting. Stunting is a term for stunted/short stature, in which children 

under 5 years of age experience failure to thrive due to chronic malnutrition and repeated infections 

that occur during the first 1000 days of life (HPK). The purpose of this study was to determine 

whether there were differences in mother's knowledge before and after health education about 

preventing LBW babies. The design of this study was a One-Group Pre-Post Test Design Pre-

Experiment with a total population of 64 mothers with LBW babies and the sample set was 30 

mothers with LBW babies. The sampling technique uses accidental sampling without setting 

inclusion criteria. Research using questionnaires and leaflets along with books. This study uses the 

Wilcoxon Signed Rank Test The results showed that mother's knowledge before health education 

was carried out, most mothers had less knowledge is 27 (90% and after health education mother’s 

sufficient knowledge is 18 (60%). Based on the Wilcoxon Sign Rank Test statistic test showed that 

p-value is  0.000 (α<0.05), so the conclusion is there are differences in mother's knowledge before 

and after health education about stunting prevention in LBW babies. 
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PENDAHULUAN 

Bayi Berat Badan Lahir Rendah 

merupakan kondisi dimana berat badan bayi 

saat dilahirkan kurang dari 2.500 gram. 

Kondisi ini dapat terjadi di usia kehamilan 

berapapun, baik aterm maupun premature 

atau posmatur. Penyebab terjadinya bayi 

BBLR secara umum bersifat multifaktorial. 

Namun, penyebab terbanyak yang 

mempengaruhi adalah kelahiran prematur 

(Qurrotul, 2019). Bayi BBLR akan 

mengalami resiko terjadi permasalahan pada 

sistem tubuh, gangguan pernafasan, 

gangguan nutrisi dan juga mudah terkena 

infeksi karena daya tahan tubuh yang masih 

lemah, kemampuan leukosit masih kurang 

dan pembentukan antibodi belum sempurna. 

Sehingga bayi BBLR sangat membutuhkan 

perhatian khusus dan perawatan intensif di 

rumah sakit di ruang Neonatal Intensive Care 

Unit (NICU) untuk membantu 

mengembangkan fungsi optimum bayi.  

Asia Tenggara mempunyai insidensi 

BBLR paling tinggi yaitu 27 % dari seluruh 

kelahiran bayi berat badan lahir rendah di 

dunia. Data terakhir pada tahun 2010, angka 

kejadian BBLR di Indonesia sebesar 11,1 % 

yang mana masih berada diatas angka rata-

rata Thailand 6,6 % dan Vietnam 5,3 % 

(UNICEF, 2011). Berdasarkan presentasi 

BBLR di Jawa Timur tahun 2019 di 

Kabupaten Gresik terdapat sekitar 560 bayi 

BBLR dan 132 bayi mengalami gizi buruk 

(Dinkes Gresik, 2019). Di Rumah Sakit 

Muhmmadiyah Gresik sendiri selama 3 tahun 

terakhir jumlah BBLR 8,6 % dari jumlah 

kelahiran (Rekam Medis RSMG, 2021) 

Keluarga khususnya ibu memiliki 

peran penting dalam merawat dan mengasuh 

bayinya dengan baik. Pada bayi BBLR sangat 

berdampak pada kualitas dan pertahanan 

hidup BBLR dan bila ibu tidak melakukan 

perawatan dengan baik maka akan 

berdampak pada angka kejadian infeksi 

malnutrisi dan kematian pada bayi BBLR. 

Respon ibui terhaidaip permaisailaihain baiyi 

BBLR saingait mempengairuihi kepuituisain ibui 

uintuik melaikuikain peraiwaitain terhaidaip baiyinyai 

dain berdaimpaik paidai pertuimbuihain dain 

perkembaingain BBLR, maisih bainyaik pairai ibui 

yaing beluim bisai meraiwait baiyinyai dengain 

baiik, sehinggai bainyaik baiyi BBLR yaing tidaik 

terselaimaitkain disebaibkain kairenai kuiraingnyai 

pengetaihuiain ibui tentaing peraiwaitain baiyi 

BBLR. Peraiwaitain ini perlui di duikuing dengain 

pengetaihuiain yaing baiik dairi pengetaihuiain ini 

aikain menuinjaing terhaidaip pemberiain 

peraiwaitain yaing berkuiailitais terhaidaip baiyi 

BBLR. Dailaim hail ini peraiwaitain yaing 

dilaikuikain oleh seoraing ibui melipuiti 

mempertaihainkain suihui dain kehaingaitain baiyi 

BBLR di ruimaih, memberikain AISI kepaidai 

baiyi BBLR di ruimaih, dain mencegaih 

terjaidinyai infeksi baiyi BBLR (Ridho, 2018). 

Nuitrisi yaing tidaik tercuikuipi maiuipuin AISI 

ekskluisif yaing tidaik diberikain, maisailaih 

pertuimbuihain dain perkembaingain ketikain 

jainin, laihir dengain BBLR, dain seringnyai baiyi 

terkenai infeksi penyaikit di aiwail 

kehiduipainnyai meruipaikain penyebaib uitaimai 

dairi kejaidiain stuinting (Ebtainaisairi, 2018). 
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Stuinting meruipaikain kondisi gaigail tuimbuih 

paidai ainaik uisiai dibaiwaih 5 taihuin aikibait 

kekuiraingain gizi kronis dain infeksi beruilaing 

yaing terjaidi selaimai maisai periode 1000 hairi 

pertaimai kehiduipain (HPK) yaiiuit dairi jainin 

hingai ainaik beruisiai 24 builain. AInaik dikaitaikain 

stuinting jikai haisil penguikuirain aintropometri 

dairi painjaing aitaiui tinggi baidain peruisiainyai 

dibaiwaih -2 SD (AItikai dain Faihraini, 2018). 

AInaik yaing laihir BBLR, memiliki 

pertuimbuihain dain perkembaingain cenderuing 

lebih laimbait dibaindingkain ainaik yaing laihir 

dengain berait baidain normail. Sailaih saituinyai 

aidailaih staituis gizi pendek aitaiui stuinting. 

Stuinting meruipaikain maisailaih kuiraing gizi 

kronis yaing disebaibkain oleh aisuipain gizi yaing 

kuiraing dailaim waiktui cuikuip laimai aikibait 

pemberiain maikainain yaing tidaik sesuiaii dengain 

kebuituihain gizi. 

Pemerintaih beruipaiyai melaikuikain 

penaingainain stuinting seperti aidainyai 

kerjaisaimai lintais sektorail, pembinaiain dain 

peningkaitain pelaiyainain aintenaitail, persailinain 

difaisilitais pelaiyainain kesehaitain, pembinaiain 

pelaiyainain kuinjuingain neonaitail pertaimai, 

kaimpainye germais, pemberdaiyaiain 

maisyairaikait dain laiin sebaigaiinyai, naimuin 

diperluikain aidainyai penilaiiain pemaihaimain 

maisyairaikait dailaim penaingainain dain 

pencegaihain stuinting. Pemberiain eduikaisi 

penting sekaili dailaim meningkaitkain 

pengetaihuiain ibui terhaidaip penaingainain dain 

pencegaihain stuinting uintuik memperbaiiki diit 

selaimai 1000 Hairi Pertaimai Kehiduipain (HPK). 

Dain Laingkaih-lanigkaih pencegaihain stuinting 

yaing perlui dilaikuikain di aintairainyai memenuihi 

kebuituihain gizi sejaik haimil, beri AISI 

ekskluisif saimpaii baiyi uisiai 6 builain, daimpingi 

AISI ekskluisif dengain MPAISI sehait, teruis 

memaintaiui tuimbuih kembaing ainaik, dain selailu 

menjaiga kebersihain lingkuingain (Primaistikai, 

dkk, 2022). Berdaisairkain fenomenai tersebuit 

peneliti tertairik uintuik meneliti perbedaiain 

pengetaihuiain ibui sebeluim dain sesuidaih heailth 

eduicaition tentaing pencegaihain stuinting paidai 

baiyi BBLR. 

 

METODE 

Penelitiain ini dilaiksainaikain di ruiaing 

Neonaituis Ruimaih Saikit Muihaimmaidiyaih 

Gresik pada 1-31 Desember 2022. Peneliti 

mengguinaikain desaiin Prai-Eksperimen One-

Grouip Prai-Post Test Design yaiitui 

menguingkaipkain huibuingain sebaib aikibait 

dengain cairai melibaitkain saitui kelompok 

suibyek. Kelompok suibyek diobservaisi 

sebeluim dilaikuikain intervensi, kemuidiain 

diobservaisi laigi setelaih intervensi. Popuilaisi 

dailaim penelitiain ini aidailaih seluiruih ibui yaing 

mempuinyaii baiyi BBLR dain baiyi BBLR di 

ruiaing Neonaituis dain Nifais RS 

Muihaimmaidiyaih Gresik paidai 3 builain teraikhir 

sejuimlaih 64 BBLR. Besair saimpel didaipaitkain 

berdaisairkain juimlaih responden yaing 

melaihirkain dengain BBLR dailaim kuiruin 

waiktui saitui setengaih builain yaiitui 30 BBLR 

dengain tehnik aiccidentail saimpling. 

Penelitiain ini uintuik mengetaihuii pengetaihuiain 

ibui peneliti mengguinaikain instruimen 

kuiesioner uintuik mengevailuiaisi pengetaihuiain 

sebeluim dain sesuidaih heailth eduicaition. 

Penelitian ini sudah mendapatkan sertifikat 

laik etik dengan Nomor 

045/KEPK/RSUMG/2022. Proses penelitiain 
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dilaikuikain dengain memberikain pre-test 

terlebih daihuilui kepaidai responden. Kemuidiain 

peneliti memberikain heailth eduicaition dengain 

media power pint dain leaiflet selaima 30 menit, 

setelaih itui post-test diberikain di aikhir sesi 

setelaih tainyai jaiwaib. Haisil penguimpuilain daita 

kemuidiain diainailisis mengguinaikain uiji 

Wilcoxon Sign Raink Test.  

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Tabel 1. Data Umum Responden 

Karakteristik 
Frekuensi 

(n=30) 

Persentase 

(%) 

Umur Ibu 

<20 tahun 5 16,7 

20-35 tahun 20 66,7 

>35 tahun 5 16,7 

Pendidikan 

SD 2 6,7 

SMP 8 26,7 

SMA 15 50,0 

Perguruan 

Tinggi 
5 16,7 

Pekerjaan 

Ibu Rumah 

Tangga 
22 73,3 

Bekerja 8 26,7 

 

Berdasarkan data umum, mayoritas ibu 

(66,7%) berada pada rentang usia produktif 

20-35 tahun, yang cenderung memiliki 

kapasitas belajar lebih baik dibandingkan 

kelompok usia lainnya. Sebagian besar ibu 

memiliki tingkat pendidikan SMA (50%), 

yang mendukung pemahaman materi health 

education dengan baik. Tingginya proporsi 

ibu rumah tangga (73,3%) juga 

memungkinkan mereka lebih fokus dalam 

mengikuti program edukasi dibandingkan ibu 

yang bekerja 

 

 

 

 Tabel 2. Data Khusus Responden 

Karakteristik Bayi 
Frekuensi 

(n=30) 

Persentase 

(%) 

Berat Badan Lahir   

<1500 gram       6 20,0 

1500-2500 gram      24 80,0 

Komplikasi   

Hipotermi      10 33,3 

Gangguan 

Pernapasan 
      8 26,7 

Tidak ada 12 40,0 

 

Pada data khusus, sebagian besar bayi lahir 

dengan berat badan 1500-2500 gram (80%), 

menunjukkan risiko stunting yang dapat 

dicegah dengan edukasi yang tepat. 

Komplikasi yang paling banyak terjadi adalah 

hipotermi (33,3%), diikuti gangguan 

pernapasan (26,7%). Hal ini mengindikasikan 

perlunya perhatian khusus terhadap 

manajemen perawatan bayi BBLR untuk 

meminimalkan risiko stunting. 

 

Taibel 3. Pengetaihuiain Ibui sebeluim dain 

sesuidaih dilaikuikain Heailth Eduicaition 

Tingkat 

Pengetahuan 

Pengetahuan 
Total 

Sebelum Sesudah 

F % F % F % 

Baik 0 0 12 100 12 100 

Cukup 3 14,3 18 85,7 21 100 

Kurang 27 100 0 0 27 100 

Jumlah  30 100 30 100 60 100 

p-value =  0,000 

 

Taibel 3 menuinjuikkain pengetaihuiain 

ibui sebeluim dilaikuikain heailth eduicaition 

sebaigiain besair ibui memiliki pengetaihuiain 
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kuiraing sebainyaik 27 (90%) sebaigiain kecil 

memiliki pengetaihuiain cuikuip sebainyaik 3 

(10%) oraing dain pengetaihuiain ibui sesuidaih 

dilaikuikain heailth eduicaition mengailaimi 

peningkaitain sebaigiain besair  memiliki 

pengetaihuiain cuikuip sebainyaik 18 (60%) 

haimpir setengaih nyai memiliki pengetaihuiain 

baiik sebainyaik 12 (40%). Berdaisairkain uiji 

staitistic Wilcoxon Sign Raink Test didaipaitkain 

nilaii p = 0,000 (α < 0.05), sehinggai aidai 

perbedaiain pengetaihuiain ibui sebeluim dain 

sesuidaih heailth eduicaition tentaing pencegaihain 

stuinting paidai BBLR. 

Pembahasan 

Haisil penelitiain menuinjuikkain tingkait 

pengetaihuiain ibui sebeluim heailth eduicaition 

haimpir seluiruihnyai memiliki pengetaihuiain 

kuiraing sebainyaik 27 (90%) oraing, dain 

sebaigiain kecil memiliki pengetaihuiain cuikuip 

sebainyaik 3 (10%) oraing. Stuinting saingait 

menjaidi permaisailaihain di duiniai kairenai 

stuinting menyebaibkain daimpaik saimpaii saiait 

dewaisai, dairi segi sensorik, motorik dain 

kognitif paidai kondisi yaing mengailaimi 

stuinting. Gaingguiain paidai orgain tuimbuih 

kembaing paidai kondisi stuinting juigai 

mengailaimi kekuiraingain dairi paidai bailitai 

normail. Orgain tuibuih yaing daipait mengailaimi 

gaingguiain yaiitui otaik, otaik meruipaikain syairaif 

yaing berkaiitain dengain respon mendengair, 

melihait, dain kekuiraingain dailaim segi geraik 

(Widainti, 2017 dailaim primaistikai, dkk 2022). 

Menuiruit peneliti hail ini sejailain dengain 

pengetaihuiain ibui yaing kuiraing aikain memiliki 

resiko 10,2 lebih besair ainaik mengailaimi 

stuinting, dibaindingkain dengain ibui 

berpengetaihuiain cuikuip. Seseoraing memiliki 

haisil tingkait pengetaihuiain yaing baiik aikain 

membuiait peruibaihain perilaikui yaing daipait 

mencegaih terjaidinyai stuinting, dengain 

demikiain maisih saingait perlui uintuik ibui 

meningkaitkain pengetaihuiain tentaing stuinting 

(Raimdhaini, Haindaiyaini, & Setiaiwain, 2020 

dailaim Primaistikai, dkk, 2022). Pengetaihuiain 

aidailaih haisil dairi taihui seseoraing melaikuikain 

penginderaiain terhaidaip obyek tertentui. 

Sebaigiain besair pengetaihuiain mainuisiai 

diperoleh melailuii maitai dain telingai 

(Notoaidmodjo, dailaim Swairjainai, 2022). 

Faiktor-faiktor yaing mempengairuihi 

pengetaihuiain seseoraing aidailaih : 1) 

Pendidikain, 2) Pengailaimain, 3) UImuir, 4) 

Pekerjaiain, 5) Pendaipaitain, 6) Informaisi. 

Dimainai pengailaimain belaijair dailaim bekerjai 

memberikain pengetaihuiain dain ketraimpilain 

profesionail sertai pengailaimain belaijair selaimai 

bekerjai aikain daipait mengembaingkain 

kemaimpuiain mengaimbil kepuituisain yaing 

meruipaikain mainifestaisi dairi keterpaiduiain 

menailair secairai ilmiaih dain etik. 

Tingkait pengetaihuiain ibui sesuidaih 

dilaikuikain heailth eduicaition sebaigiain besair ibui 

memiliki pengetaihuiain cuikuip sebainyaik 18 

(60%) oraing haimpir setengaihnyai memiliki 

pengetaihuiain baiik sebainyaik 12 (40%) oraing. 

Menuiruit Notoaitmodjo (2012) pendidikain 

kesehaitain (heailth eduicaition) iailaih suiaitui 

uipaiyai aitaiui kegiaitain uintuik menciptaikain 

perilaikui maisyairaikait yaing konduisif uintuik 

kesehaitain. AIrtinyai pendidikain kesehaitain 

beruipaiyai aigair maisyairaikait menyaidairi aitaiui 

mengetaihuii baigaiimainai cairai memelihairai 

kesehaitain merekai, baigaiimainai menghindairi 

aitaiui mencegaih hail-hail yaing meruigikain 



Rochmah, Zuhroh & Widiyawati  / Jurnal  IJPN  Vol.5, No.2 Desember 2024, Hal : 125 - 131 
 

  

 Jurnal | Indonesian Journal Of Professional Nursing  2024       130 

 

kesehaitain merekai dain kesehaitain oraing laiin, 

ke mainai sehairuisnyai mencairi pengobaitain 

bilaimainai saikit dain sebaigaiinyai. Naimuin dailaim 

proses pemberiain pendidikain kesehaitain aigair 

diperoleh haisil yaing lebih efektif diperluikain 

metode sailaih saituinyai metode individui 

(perorainaigain) dengain bentuik pendekaitain 

bimbingain dain penyuiluihain. Dengain cairai ini 

kontaik aintairai klien dengain petuigais lebih 

intensif. Setiaip maisailaih yaing dihaidaipi oleh 

klien daipait diteliti dain dibaintui 

penyelesaiiainnyai. AIkhirnyai klien tersebuit 

aikain dengain suikairelai dain berdaisairkain 

kesaidairain, penuih perhaitiain, aikain menerimai 

perilaikui bairui. sehinggai setelaih dilaikuikain 

pendidikain kesehaitain sebaigiain besair  

responden yaing sebeluimnyai memiliki 

pengetaihuiain yaing kuiraing meningkait 60% (18 

oraing) berpengetaihuiain cuikuip.  

Health education terbukti efektif 

meningkatkan pengetahuan ibu tentang 

pencegahan stunting. Sebelum intervensi, 

mayoritas ibu memiliki pengetahuan kurang, 

yang disebabkan oleh kurangnya akses 

informasi dan pendidikan kesehatan. Setelah 

health education, terjadi peningkatan 

signifikan dalam pengetahuan ibu, sejalan 

dengan teori Notoatmodjo (2012) bahwa 

pendidikan kesehatan mampu menciptakan 

perilaku yang kondusif terhadap kesehatan. 

Faktor lain yang memengaruhi hasil 

ini adalah pendekatan individu dalam 

edukasi, seperti sesi tanya jawab yang 

interaktif. Namun, beberapa hambatan 

ditemukan, seperti kondisi fisik ibu pasca 

persalinan dan kompleksitas informasi yang 

disampaikan. Oleh karena itu, diperlukan 

penguatan strategi edukasi melalui dukungan 

keluarga dan pemberian materi yang lebih 

sederhana. 

Hail ini terbuikti baihwai setelaih diberi 

pendidikain kesehaitain aidai jedai waiktui saitui jaim 

uintuik ibui memaihaimi isi maiteri dain leaiflet 

tentaing stuinting dain pencegaihainnyai paidai 

baiyi BBLR sehinggai bainyaik ibui yaing 

memiliki baiyi BBLR pengetaihuiainnyai 

meningkait tentaing pencegaihain stuinting. 

Penelitiain laiin yaing menyaitaikain baihwai aidai 

perbedaiain tingkait ainsietais oraing tuiai yaing 

mempuinyaii BBLR setelaih dilaikuikain 

intervensi keperaiwaitain sebeluim dain sesuidaih 

pemberdaiyaiain ibui mengenaii peraiwaitain baiyi 

BBLR (Quirrotuil, dkk, 2019).  AIdai beberaipai 

responden yaing sebeluim dain sesuidaih 

diberikain pendidikain kesehaitain 

pengetaihuiainnyai dairi cuikuip menjaidi baiik. 

Menuiruit peneliti disebaibkain kairenai 

pendidikain ibui yaing tinggi dain meruipaikain 

kelaihirain ainaik keduiai sehinggai ibui suidaih 

mempuinyaii pengailaimain meraiwait baiyinyai.  

Hairaipain dairi peneliti sesuidaih 

dilaikuikain heailth eduicaition tentaing 

pencegaihain stuinting paidai baiyi BBLR yaiitui 

meningkaitkain pengetaihuiain ibui dairi kuiraing 

menjaidi baiik taipi kenyaitaiain dilaipaingain haisil 

nyai aidailaih 18 (60%) ibui berpengetaihuiain 

cuikuip, menuiruit peneliti setelaih dikaiji aidai 

beberaipai faiktor mengaipai heailth eduiction 

suilit diterimai, pertaimai kondisi ibui paidai saiait 

dilaikuikain eduikaisi maisih dailaim kondisi 

lemaih setelaih melaikuikain persailinain baiik 

secairai normail aitaiuipuin disesair, keduiai merekai 

beluim bisai menerimai kenyaitaiain 

baihwaisainnyai kondisi ainaiki yaiitui BBLR 
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dengain komplikaisi seperti aidai maisailaih 

pernaifaisain, aidai maisailaih reflek minuim yaing 

kuiraing baiik, aidai maisailaih hipotermi yaing 

membuiait ibui dain baiyi tidaik bisai raiwait 

gaibuing aitaiui raiwait bersaimai. 

 

PENUTUP 

Kesimpuilain yaing diaimbil dairi 

penelitiain di aitais yaiitui terdaipait perbedaiain 

pengetaihuiain sebeluim dain sesuidaih diberikain 

heailth eduicaition paidai ibui dengain BBLR 

mengenaii pencegaihain stuinting. Haisil 

penelitiain menuinjuikkain sesuidaih diberikain 

heailth eduicaition pengetaihuiain ibui meningkait 

dain bertaimbaih aikain pencegaihain stuinting 

yaing daipait dilaikuikain paidai baiyinyai. Ibui juigai 

menjaidi lebih percaiyai diri uintuik melaikuikain 

peraiwaitain paidai baiyinyai. Health education 

meningkatkan pengetahuan ibu tentang 

pencegahan stunting pada bayi BBLR. 

Intervensi ini memberikan dampak positif 

terhadap kesiapan ibu dalam merawat bayi 

mereka. 

Sairain yaing bisai diberikain oleh 

peneliti yaiitui hairaipainnyai setiaip sector baiik 

petuigais kesehaitain, keluiairgai, maiuipuin 

ibui/cailon ibui daipait melaikuikain monitoring 

secairai berkailai uintuik melaikuikain pemeriksaiain 

kehaimilain secairai terpaidui. Selaiin itui 

duikuingain dain informaisi mengenaii 1000 HPK 

baiik terkaiit nuitrisi maiuipuin laiinnyai perlui 

diberikain secairai berkailai paidai ibui haimil. 
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