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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Latar Belakang 

ASN (Aparatur Sipil Negara) sebagai garda terdepan pelayanan publik 

memiliki peran penting dalam melaksanakan tugas pemerintahan secara 

profesional dan berakhlak, sesuai dengan nilai BerAKHLAK dan konsep 

Smart ASN. ASN diharapkan tidak hanya kompeten dan akuntabel, tetapi 

juga harmonis, loyal, adaptif, kolaboratif, dan berorientasi pelayanan, 

sehingga mampu memberikan kontribusi optimal bagi masyarakat di 

berbagai bidang, termasuk kesehatan. 

Dalam konteks pembangunan kesehatan, ASN khususnya tenaga 

kesehatan yang bertugas di Puskesmas memiliki peran strategis dalam 

melaksanakan program kesehatan, melakukan edukasi gizi kepada 

masyarakat, serta memastikan intervensi gizi berjalan efektif di lapangan. 

Pembangunan kesehatan merupakan bagian terpenting dalam mewujudkan 

masyarakat yang sehat. Tujuan pembangunan kesehatan adalah untuk 

meningkatkan kualitas kesadaran masyarakat akan pentingnya kesehatan 

bagi keberlangsungan hidup di masa depan (Depkes RI, 2011). Salah satu 

aspek penting dalam pembangunan kesehatan adalah pemenuhan gizi 

masyarakat, karena gizi merupakan faktor mutlak dalam membentuk 

generasi Indonesia yang sehat dan berkualitas. 

Dampak kurang gizi pada balita dapat berakibat serius terhadap 

pertumbuhan dan perkembangan anak. Balita dengan gizi tidak cukup 

berisiko mengalami hambatan pertumbuhan sehingga menjadi kecil, kurus, 
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dan pendek. Selain itu, kekurangan gizi juga dapat memengaruhi aktivitas 

mental yang berhubungan dengan persepsi, pikiran, ingatan, kecerdasan, 

serta menurunkan produktivitas anak (Depkes RI, 2014). Balita dengan 

status gizi baik memiliki kemungkinan lebih besar untuk mengembangkan 

kemampuan kognitif secara optimal, sebaliknya asupan gizi yang tidak 

mencukupi dapat menghambat pertumbuhan otak, mengganggu 

perkembangan kognitif, dan berujung pada prestasi belajar yang buruk. ASN 

Nutrisionis berperan dalam memberikan bimbingan, pemantauan, serta 

edukasi gizi agar intervensi lebih efektif. 

Berdasarkan hasil Riskesdas 2018, status gizi balita menurut indeks 

BB/U menunjukkan 3,9% balita gizi buruk, 13,8% balita gizi kurang, dan 

82,2% balita gizi baik. Menurut indeks TB/U, 19,3% balita tergolong pendek, 

11,5% sangat pendek, dan 69,2% normal. Sedangkan menurut indeks 

BB/TB, 3,5% balita sangat kurus, 6,7% kurus, 8% gemuk, dan 81,8% balita 

normal. Data ini menunjukkan masih adanya masalah gizi pada balita di 

Indonesia yang perlu mendapatkan perhatian 

Salah satu masalah gizi yang masih sering dijumpai pada balita adalah 

Berat Badan Kurang (underweight). Kondisi ini menunjukkan bahwa bayi 

maupun balita tidak mampu mencapai berat badan ideal sesuai usianya 

akibat kekurangan gizi. Underweight adalah bentuk malnutrisi yang paling 

umum terjadi pada usia di bawah lima tahun. Kondisi ini timbul akibat asupan 

makan yang tidak memenuhi kebutuhan fisiologis tubuh, terutama 

kekurangan energi dari pangan pokok. Balita yang kekurangan energi akan 

mengalami gangguan metabolisme dan berbagai masalah kesehatan lainnya 

(Suraya et al., 2024). 
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Underweight merupakan indikator status gizi berdasarkan indeks BB/U 

dengan ambang batas (Z-sCore) < -2 SD sampai -3,0 SD, sedangkan 

kategori Berat Badan Sangat Kurang (Severely Underweight) ditetapkan 

pada < -3 SD (Kemenkes, 2020). Kondisi ini umumnya terjadi di negara 

berkembang, termasuk Indonesia, karena balita merupakan kelompok usia 

yang paling rentan, serta bersifat multifaktor seperti makanan, sosial 

ekonomi, penyakit infeksi, dan budaya (Kemenkes, 2017). 

Berdasarkan data SSGI Tahun 2024, Indonesia memiliki prevalensi 

underweight cukup tinggi yaitu 16,8% dengan Provinsi Jambi sebanyak 

13,8%. Prevalensi underweight di Provinsi Jambi meningkat dari tahun 2023 

yaitu sebanyak 8,9% dan tahun 2024 yaitu 13.8% yang artinya Provinsi 

Jambi mengalami peningkatan prevalensi  balita yang mengalami 

underweight dari Tahun 2023 ke 2024 sebanyak 4,9%, (SSGI 2024). 

Berdasarkan Laporan Program SigiziKesga didapatkan laporan balita 

dengan Berat Badan Kurang dan Sangat Kurang sebanyak 31 orang dari 394 

balita usia 0-59 bulan (7,87%) pada Triwulan 2 Tahun 2025 di Wilayah Kerja 

Puskesmas Simpang Tutup. Berdasarkan laporan penimbangan balita usia 

0-59 Bulan Agustus 2025 dari Dinas Kesehatan Kabuaten Kerinci, 

menunjukkan bahwa Puskesmas Simpang Tutup memiliki prevalensi Balita 

dengan Berat Badan Kurang dan Sangat Kurang (BB/U) tertinggi 

dibandingkan dengan puskesmas lainnya di Wilayah Kerja Puskesmas 

Kabupaten Kerinci yaitu 6,31%. Jumlah ini lebih tinggi dari target capaian 

tahun 2025 yaitu 4,4% dan tahun 2026 yaitu 4% 

Status gizi balita dipengaruhi oleh dua faktor, yaitu faktor langsung dan 

tidak langsung. Faktor langsung meliputi penyakit infeksi, riwayat lahir, 
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pemberian ASI eksklusif, serta jenis dan kualitas makanan yang dikonsumsi. 

Faktor tidak langsung mencakup jenis kelamin, sosial ekonomi, pendidikan, 

pengetahuan, pendapatan, pola asuh, kondisi sanitasi lingkungan, 

ketahanan pangan rumah tangga, hingga perilaku dalam memanfaatkan 

layanan kesehatan (Kemenkes, 2016). 

Hasil penelitian Suriani (2021) menunjukkan adanya hubungan 

signifikan antara pengetahuan ibu dengan kejadian gizi kurang pada balita. 

Widyanata (2020) juga menyatakan bahwa pengetahuan ibu tentang gizi 

balita berhubungan dengan status gizi anak. Sebaliknya, penelitian Nur 

Afraihana (2024) menyimpulkan bahwa tidak terdapat hubungan antara 

pengetahuan dengan status gizi (BB/U) atau underweight. Perbedaan hasil 

penelitian ini menunjukkan perlunya kajian lebih lanjut terkait hubungan 

pengetahuan gizi dengan status gizi balita. 

Kurangnya pemahaman orang tua, khususnya ibu, mengenai gizi 

berkontribusi besar terhadap status gizi balita. Ibu yang tidak memiliki 

pengetahuan memadai sering kesulitan memilih makanan bergizi bagi anak 

dan keluarga. Tingkat pendidikan ibu terbukti memengaruhi kualitas asupan 

gizi anak. Pemahaman tentang kategori makanan yang bermanfaat sangat 

penting untuk meningkatkan kesejahteraan keluarga (Nurmaliza, 2019). 

Berdasarkan hal tersebut, pengankatan isu dengan judul “Peningkatan 

Pengetahuan Orang Tua Mengenai Gizi Anak Melalui Edukasi Inovasi 

Pemberian Makanan Tambahan (PMT) Berbentuk Minuman di Wilayah Kerja 

Puskesmas Simpang Tutup” dilatarbelakangi oleh pentingnya upaya 

peningkatan pengetahuan gizi orang tua. Masalah underweight pada balita 

merupakan isu kesehatan serius yang membutuhkan solusi, terutama 
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melalui edukasi gizi. Dengan pengetahuan yang baik, orang tua diharapkan 

mampu memilih dan menyediakan makanan sehat sehingga status gizi anak 

dapat ditingkatkan. 

Alasan khusus pengangkatan isu ini adalah karena prevalensi  

underweight di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup tergolong paling 

tinggi dibandingkan dengan wilayah Puskesmas lain di Kabupaten Kerinci 

pada bulan Agustus Tahun 2025 dan masih berada di atas target nasional, 

yaitu 4%. Hal ini menunjukkan perlunya intervensi melalui edukasi gizi yang 

inovatif untuk menurunkan prevalensi underweight pada balita di wilayah 

tersebut. Selain itu, pengembangan inovasi PMT terbaru berupa minuman 

dipilih karena sebelumnya PMT diberikan dalam bentuk makanan padat. 

Diharapkan, PMT berbentuk minuman ini lebih mudah dikonsumsi oleh anak 

dan lebih disukai sehingga efektivitas pemberian gizi dapat meningkat. 

B. Tujuan 

Meningkatkan pengetahuan orang tua mengenai gizi anak melalui 

edukasi inovasi pemberian makanan tambahan (PMT) berbentuk minuman 

di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup. 

C. Ruang Lingkup 

Ruang lingkup  dalam kegiatan aktualisasi ini adalah sebagai berikut: 

1. Kegiatan yang akan dilaksanakan adalah kegiatan yang sesuai dengan 

rancangan aktualisasi yang telah disusun. 

2. Waktu pelaksanaan aktualisasi dari rancangan ini adalah mulai dari 

tanggal 9 September – 11 Oktober 2025. 
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3. Pelaksanaan aktualisasi ini dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas  

Simpang Tutup. 

4. Objek kegiatan adalah orang tua/ibu balita/pengasuh balita 

5. Implementasi kegiatan akan dilakukan saat kegiatan posyandu 

6. Jumlah sasaran dalam kegiatan ini minimal 20 orang ibu balita/orang 

tua/pengasuh 
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BAB II 

PROFIL INSTANSI DAN PESERTA 

A. Profil Instansi 

Di bangun pada tahun 2016 dengan nama Puskesmas Simpang 

Tutup yang merupakan pemekaran dari Puskesmas Induk yaitu Puskesmas 

Siulak Deras. Sebelumnya puskesmas ini Merupakan sebuah Puskesmas 

Pembantu (PUSTU) yang masuk Dalam wilayah kerja Puskesmas Siulak 

Deras. Puskesmas Simpang Tutup mulai beroperasi dan melaksanakan 

pelayanan kesehatan pada Bulan Maret 2017 yang dikepalai oleh JULIS 

HERMAN, SKM dengan wilayah kerja terdiri dari 9 desa yang semuanya 

termasuk dalam kecamatan Gunung Kerinci. Puskemas Simpang Tutup 

Berlokasi di Desa Simpang Tutup Kecamatan Gunung Kerinci. 

 

 

 

Gambar 2.1 Puskesmas Simpang Tutup Tahun 2025 
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1. Letak Geografis dan Demografis 

Puskesmas Simpang Tutup terletak di dataran tinggi yang sebagian 

besar merupakan kawasan perbukitan dan merupakan daerah 

peladangan masyarakat. Puskesmas Simpang Tutup mempunyai wilayah 

kerja di sebagian Kecamatan Gunung Kerinci  yang terdiri dari Sembilan 

Desa yaitu : 

a. Desa Simpang Tutup 

b. Desa Tanjung Genting 

c. Desa Tanjung genting Mudik 

d. Desa Sungai Gelampeh 

e. Desa Suko Pangkat 

f. Desa Air Betung 

g. Desa Sungai Betung Hilir 

h. Desa Sungai Betung mudik 

i. Desa Baru Sungai Betung Mudik 

Batas wilayah kerja Puskemas Simpang Tutup yaitu: 

Sebelah Utara   : Kec. Kayu aro 

Sebelah Selatan : Kecamatan Siulak  

Sebelah Timur  : Desa Sungai Batu Gantih (wilayah Puskesmas      

    Siulak Deras) 

Sebelah Barat  : TNKS dan Kab.Pesisir Selatan Sumatera Barat. 
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2. Jumlah Penduduk 

Dari hasil pendataan ke Desa-desa di Wilayah Kerja Puskesmas 

Simpang Tutup di peroleh data Seperti tabel berikut: 

Tabel 2.1 Data Jumlah Penduduk di Wilayah Kerja 

Puskesmas Simpang Tutup 2025 

No. DESA 

Penduduk 

JUMLAH 
LAKI-LAKI 

( Jiwa ) 

JUMLAH 
PEREMPUAN 

( Jiwa ) 

JUMLAH 
PENDUDUK 

( Jiwa ) 

1 Simpang Tutup 317 306 623 

2 Tanjung Genting 415 424 839 

3 Tanjung Genting Mudik 248 245 493 

4 Sungai Gelampeh 299 265 564 

5 Suko Pangkat 288 278 566 

6 Sungai Betung Hilir 256 237 493 

7 Air Betung 203 181 384 

8 Sungai Betung Mudik 251 240 491 

9 Baru Sungai Betung 
Mudik 

271 271 542 

Jumlah 2.548 2.447 4.995 

Sumber: Data Sasaran Program Kesehatan Dinkes Kab.Kerinci Tahun 2025 

3. Sarana Pendidikan 

Berdasarkan data sarana pendidikan yang ada di Wilayah Keja 

Puskesmas Simpang Tutup,  diperoleh data sebagai berikut : 
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Tabel 2.2 Data sarana pendidikan yang ada di Wilayah Kerja 

Puskesmas Simpang Tutup tahun 2025 

No. Desa TK/PAUD 
SD Sederajat SLTP Sedarajat 

SMA 
SD MI SMP MTS 

1 Simpang Tutup 1 1 - 1 - - 
2 Tanjung Genting 1 - - - 1 - 
3 Tanjung Genting Mudik - 1 1 -  - 
4 Sungai Gelampeh 1 1 - - - - 
5 Suko Pangkat 2 1 - - - - 
6 Sungai Betung Hilir 1 1 - 1 - - 
7 Air Betung - - - - - - 
8 Sungai Betung Mudik 1 - - - - - 

9 
Baru Sungai Betung 
Mudik 

- 1 - - - - 

4. Keadaan Fasilitas Kesehatan 

Untuk menunjang peningkatan pelayanan kesehatan kepada 

masyarakat, maka sangat dibutuhkan fasilitas kesehatan. Fasilitas 

kesehatan di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup terdiri atas : 

a. Sarana Kesehatan 

1). Puskesmas 

 Puskesmas Simpang Tutup berlokasi di Desa Simpang Tutup 

Kecamatan Gunung Kerinci Kab Kerinci. Terbagi atas ruang rawat 

jalan,Ruang Administrasi/Manajemen dan Rumah Dinas 

a) Ruang rawat jalan, terdiri dari : 

(1) Ruang Poli Umum 

(2) Ruang Kartu/Tata Usaha 

(3) Ruang Periksa 

(4) Ruang Apotik 

(5) Ruang Imunisasi 

(6) Ruang P2M 

(7) Laboratorium Sederhana 

(8) Ruang KIA/KB 
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(9) Ruang /Gudang Obat 

(10) Ruang Pemeriksaan Gigi 

(11) Ruang Kesling dan Promkes 

(12) Ruang Gizi 

b) Ruang Administrasi/Manajemen, Terdiri dari : 

(1) Ruang Ka Puskesmas 

(2) Ruang Administrasi dan Keuangan 

(3) Ruang Tata Usaha 

(4) Kamar mandi/ WC 2 buah 

(5) Ruang Tamu 

c) Rumah Dinas 

(1) Rumah Dinas Dokter  

(2) Rumah Rumah Dinas Perawat 

(3) Rumah Dinas Bidan 

d) Pustu masing-masing : 

(1) Pustu Tanjung Genting 

(2) Pustu Sungai Betung Hilir                 

e) Poskesdes masing-masing : 

(1) Poskesdes Sungai Gelampeh  

(2) Poskesdes Suko Pangkat 

(3) Poskesdes Sungai Betung Hilir 

(4) Poskesdes Sungai Betung Mudik 

f) Kendaraan Dinas 

(1) 2 Unit Mobil Pusling 

(2) 8 Unit Roda dua 
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2) Tenaga Kesehatan 

Jumlah Tenaga Medis di Puskesmas Simpang Tutup Dinas 

Kesehatan Kabupaten Kerinci Tahun 2025 

Tabel 2.3 Data Tenaga Kesehatan di 

Puskesmas Simpang Tutup tahun 2025 

Tenaga Kesehatan Jumlah 

Dokter Spesialis  

Dokter Umum  

Dokter Gigi  

Bidan  

Perawat 

Perawat Gigi 

Farmasi / Asisten Farmasi 

Kesmas 

Kesling 

Gizi 

Analis Kesehatan 

Tenaga Non Kesehatan 

Petugas Kebersihan 

0 

2 

0 

17 

21 

1 

1 

3 

1 

3 

2 

3 

1 

Sumber: Subbag Umum dan Kepegawaian Puskesmas Simpang Tutup 2025. 

5. Visi dan Misi  

Visi  

Mewujudkan Kerinci Yang Berdaya Saing, Maju, Dan Sejahtera  

Misi  

1. Meningkatkan Kualitas Pendidikan, Kesehatan Dan 

Pengarusutamaan Gender Untuk Sdm Berdaya Saing Serta 

Ketahanan Sosial Budaya  

2. Meningkatkan Pengembangan Ekonomi Inklunsif  

3. Meningkatkan Infrastruktur Kewilayahan Dan Ketahanan Bencana 

Dan Ekologi  
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4. Mencipatkan Birokrasi Pemerintah Yang Berkualitas Dan Pelayanan 

Publik Adaptif Serta Supremasi Hukum, Stabilitas, Dan 

Kepemimpinan  

5. Meningkatkan Pengembangan Inovasi Untuk Kemandirian Dan 

Daya Saing Daerah Serta Mewujudkan Kesinambungan 

Pembangunan 

B. Tugas Pokok dan Fungsi Internal 

1. Tugas pokok 

Menurut PERMENKES RI Nomor 19 tahun 2024 tentang tugas 

puskesmas yaitu menyelenggrakan upaya kesehatan masyarakat (UKM) 

dan upaya kesehatan perorangan (UKP) tingkat pertama secara 

menyeluruh, berkesinambungan, bermutu dan dapat 

dipertanggungjawabkan, dengan tujuan untuk meningkatkan derajat 

kesehatan masyarakat di wilayah kerjanya. 

2. Fungsi Puskesmas 

a. Penyelenggraan UKM Tingkat Pertama di wilayah kerjanya 

b. Penyelenggara UKP Tingkat Pertama di wilayah kerjanya 

c. Fasilitator jejaring layanan primer 

d. Pusat rujukan tingkat pertama 

e. Pusat data dan informasi kesehatan wilayah kerjanya 

f. Pembina peran serta masyarakat dalam menjaga dan meningkatkan 

kesehatan 

g. Pelaksanaan tugas pemerintah di bidang kesehatan. 

  

Simpang Tutup 

Sungai betung Hilir 

Baru Sungai Betung 

Mudik 



 
 

C. Strukstur Organisasi 

Gambar 2.2 Struktur Organisasi Puskesmas Simpang Tutup Tahun 2025 

Kepala Puskesmas 

JULIS HERMAN, SKM 

 
 

 
 
      
                     
 
                 
 

PJ Promkes  
Cendra Elmides,AMK 

PJ UKS 
Mariyantoni,AMKG 

Pj Poli Umum  
Sentoni,AMd,Kep 

PJ Pustu Air Betung 
Zamzami,Amd.Keb 

Bendahara Barang 
Sentoni,Amd.Kep 

 PJ Kesling 
Linda Sartika,SKM 

PJ Lansia  
Deti Mulya,SKM 

PJ Poli Gigi  
Gusti Melia Tri Dharma, 

S.Tr.Kes 

PJ Pustu Tj. Genting 
Nofa Yulia P, 

Amd.Keb 

PJ Gizi  
Sentoni,Amd.Kep 

PJ Keswa 
 Julis Herman,SKM 

PJ Laboratorium 
 Neneng Liliswanti,A Md Kes 

Poskesdes Sungai 
Gelampeh 

 Nila Puspita,Amd.kep 

PJ KIA  
Suci Tri 

Anggraini,S.Tr.Keb 

PJ PTM  
Tuti Susila,A Md.Kes 

PJ Ruang Tindakan 
Almislida,AMK 

Bidan Desa 

PJ P2P  
Almislida,AMK 

PJ Kesjaor  
Linda Sartika,SKM 

PJ Farmasi  
Finelia,Amd.Farm 

 

Ka. Tata Usaha 

CENDRA 
ELMIDES,AMK 

Bangunan dan Prasarana 

dan Peralatan 

UKM Essensial UKM 

Pengembangan 
UKP Kefarmasian dan 

Laboratorium 

Jaringan Pelayanan 

Puskesmas dan Jejaring 

Puskesmas 



16 
 

D. Profil Peserta 

1. Data pribadi 

 

  

 

Nama     : Fella Salsabila, S.Gz. 

Tempat/Tanggal lahir : Kerinci / 6 Juni 2002 

Agama    : Islam 

NIP    : 20020606 202505 200 1 

Jabatan    : Nutrisionis Ahli Pertama 

Unit kerja    : Puskesmas Simpang Tutup  

Alamat    : Siulak Deras 

Riwayat pendidikan   :  1. SD Negeri 94/III Siulak Deras  

2. SMP Negeri 17 Kerinci 

3. SMA Negeri 1 Sungai Penuh 

4. S-1 Gizi – Universitas Sriwijaya 
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2. Tugas Pokok dan Fungsi 

Berdasarkan Keputusan Menteri Negara Pendayagunaan Aparatur 

Negara Nomor 23/KEP/M.PAN/4/2001 tentang Jabatan Fungsional 

Nutrisionis dan Angka Kreditnya menyatakan bahwa : 

Tugas pokok Nutrisionis adalah melaksanakan pelayanan di bidang gizi, 

makanan dan dietetik yang meliputi pengamatan, penyusunan program, 

pelaksanaan, penilaian gizi bagi perorangan, kolompok di masyarakat dan 

di Rumah Sakit. 

Tugas pokok dan fungsi Nutrisionis kategori Ahli Pertama sesuai tentang 

jabatan, ditetapkan Berdasarkan Keputusan Menteri Negara 

Pendayagunaan Aparatur Negara Nomor 23/KEP/M.PAN/4/2001 dalam 

butir kegiatan sebagai berikut : 

1. Menganalisis data gizi, makanan dan dietetik dan penunjangnya secara 

deskriptif dalam rangka menyusun rencana lima tahunan; 

2. Menganalisis data gizi, makanan dan dietetik ran penunjangnya secara 

deskriptif dalam rangka menyusun rencana tahunan; 

3. Menganalisis data gizi, makanan dan dietetik dan penunjangnya secara 

deskriptif dalam rangka memnyusun rencana triwulan; 

4. Menganalisis data gizi, makanan dan dietetik dan penunjangnya secara 

deskriptif dalam rangka menyusun rencana bulanan; 

5. Menganalisis data dalam rangka menyusun juklak/juknis di bidang gizi, 

makanan dan dietetik; 

6. Menganalisis data secara deskriptif dalam rangka menyusun pedoman 

gizi, makanan dan dietetik;  
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7. Menganalisis data secara standar umum dalam rangka menyusun 

standar gizi, makanan dan dietetik; 

8. Menyusun rancangan standar gizi, makanan dan dietetik pada penyakit 

tanpa komplikasi; 

9. Menganalisis data dalam rangka menyusun kebutuhan gizi, makanan 

dan dietetik individu; 

10. Menganalisis uji coba studi kelayakan rancangan 

juklak/juknis/pedoman/standar/ kebutuhan gizi, makanan dan dietetik; 

11. Melaksanakan studi kelayakan 

juklak/juknis/pedoman/standar/kebutuhan makanan dan dietetik;  

12. Menyusun laporan pelaksanaan studi kelayakan rancangan 

juklak/juknis/pedoman/standar/ kebutuhan gizi, makanan dan dietetik; 

13. Menyusun proposal untuk menyusun instrumen pengamatan keadaan 

gizi, makanan dan dietetik; 

14. Melakukan uji coba instrumen pengamatan keadaan gizi, makanan dan 

dietetik ; 

15. Menganalisis data pengamatan keadaan gizi, makanan dan dietetik 

secara deskriptif; 

16. Mengumpulkan data tentang sumber daya untuk penanggulangan 

masalah di bidang gizi, makanan dan dietetik; 

17. Mengumpulkan data gizi, makanan dan dietetik serta penunjangnya 

suntuk melaksanakan koordinasikegiatan gizi, pemantauan dan 

penilaian kegiatan gizi, pembinaan kegiatan perbaikan gizi, makanan 

dan dietetik pada kegiatan kelompok sasaran tertentu, pencatatan dan 

pelaporan; 
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18. Melakukan pelatihan bagi pengelola institusi pelayanan di bidang gizi, 

makanan dan dietetik; 

19. Melakukan inventarisasi fisik bahan, materi, pangan, peralatan & 

sarana pelayanan gizi setiap triwulan; 

20. Melakukan pengukuran palpasi di unit atau wilayah Kerja tahunan; 

21. Mengumpulkan data deteksi dini kekurangan vitamin A di unit atau 

wilayah kerja tahunan; 

22. Mengumpulkan data prevalensi anemi gizi besi (AGB) di unit alau 

wilayah kerja tahunan; 

23. Melakukan penilaian hasil pengumpulan prevalensi anemi gizi besi; 

24. Melakukan penilaian pemeriksaan – penunjang meliputi laboratorium, 

klinik dll; 

25. Melakukan konsultasi diet khusus dengan komplikasi; 

26. Melakukan konsultasi diet KEP berat tanpa komplikasi; 

27. Melakukan penyuluhan gizi/diet kelompok; 

28. Melakukan pemeriksaaa pada penyediaan makanan biasa; 

29. Melakukan pereriksaan pada penyediaan makanan khusus;. 

30. Melakukan pengawasan harian mutu makanan dan PMTmeliputi 

standar porsi, standar bumbu, standar resep, standar menu, keamanan 

dan cita rasa; 

31. Menyusun perencanaan diet sesuai preskripsi diet dengan 2 (dua) 

komplikasi; 

32. Melakukan penilaian diet klien dalam tim kerja pada kunjungan keliling; 

33. Mengolah data penelitian terapan dalam bidang gizi dan dietetik; 
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34. Melakukan rujukan gizi sesuai kasus pelayanan gizi, makanan dan 

dietetik terhadap penyakit tanpa komplikasi; 

35. Melakukan rujukan tenaga dalam pelayanan gizi, makanan dan dietetik; 

36. Memantau kegiatan pengukuran LILA, IMT, Palpasi, deteksi Vitamin A 

meliputi sasaran, perawatan gizi, standar gizi di tingkat desa dan 

kecamatan secara tahunan; 

37. Memantau penggunaan dana kegiatan pelayanan gizi, makanan dan 

dietetik di RS atau institusi lain secara bulanan; 

38. Memantau konsultasi diet khusus, standar khusus meliputi sasaran, 

macam dan jumlah diet; 

39. Memantau penyuluhan gizi khusus, individu, kelompok meliputi 

sasaran, macam dan jumlah diet; 

40. Mengevaluasi hasil kegiatan pelayanan gizi terhadap pengukuran TB, 

BB, umur pada akhir kegiatan secara analitik; 

41. Mengevaluasi hasil kegiatan PMT di desa, kecamatan di tengah dan di 

akhir kegiatan pada PMT anak sekolah; 

42. Mengevaluasi hasil distribusi pelayanan gizi meliputi kapsul yodium, 

kapsul vit.A, pil besi, obat gizi di desa, kecamatan di tengah dan diakhir 

kegiatan; 

43.  Mengevaluasi hasil penyuluhan gizi umum dan khusus meliputi 

sasaran, macam dan jumlah di akhir kegiatan; 

44. Melakukan evaluasi penggunaan dana kegiatan pelayanan gizi, 

makanan dan dietetik di kecamatan di akhir kegiatan. 
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BAB III 

RINGKASAN RANCANGAN AKTUALISASI 

A. Deskripsi Core  Isu 

Isu adalah suatu hal atau masalah yang sering dibicarakan, dibahas, 

maupun diperdengarkan dan perlu untuk dicari solusi. Salah satu faktor yang 

mempengaruhi dan perlu mendapatkan perhatian peserta untuk menunjukkan 

kemampuan dalam menetapkan isu yaitu Environmental scanning. 

Environmental merupakan suatu proses pengambilan keputusan, penguraian 

informasi dan bagaimana pengumpulan informasi tentang berbagai peristiwa 

yang berhubungan dengan lingkungan eksternal dan internal organisasi. 

Dengan cara ini diharapkan dapat mengidentifikasi tanda – tanda dini 

perubahan sehingga dapat mencari solusi agar permasalahan dapat 

terselesaikan. 

Berdasarkan rancangan aktualisasi, isu yang diangkat sesuai dengan 

tugas pokok dan fungsi Penulis serta telah disetujui Coach, Mentor dan telah 

diseminarkan dihadapan Evaluator untuk dilaksanakan pada kegiatan 

aktualisasi dan habituasi adalah isu “Kurangnya Pemahaman Orang Tua 

tentang Gizi Anak di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup”. 

a. Kondisi Isu 

Pemahaman orang tua mengenai gizi anak merupakan faktor 

penting dalam mendukung pertumbuhan dan perkembangan balita. 

Namun, di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup masih banyak 

orang tua yang memiliki pemahaman kurang memadai terkait gizi 

seimbang, pola pemberian makan, serta pentingnya pemantauan 

pertumbuhan anak. Kurangnya pemahaman ini berkontribusi pada masih 
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tingginya kasus balita dengan berat badan kurang (underweight) di 

wilayah tersebut. Minimnya akses informasi gizi yang disajikan secara 

sederhana dan mudah dipahami juga memperburuk keadaan, sehingga 

orang tua kesulitan menerapkan pola makan sehat bagi anak.  

Berat Badan Kurang (underweight) sendiri merupakan salah satu 

permasalahan gizi yang biasanya terjadi pada usia balita, yang dapat 

diartikan sebagai berat badan kurang dari usianya akibat kekurangan 

gizi. Underweight adalah kondisi dimana bayi maupun balita tidak mampu 

mencapai berat badan ideal sesuai usianya, dan merupakan indikator 

status gizi berdasarkan indeks berat badan menurut umur (BB/U) dengan 

ambang batas (Z-sCore) < -2 SD – 3,0 SD serta kategori Berat Badan 

Sangat Kurang (Severely Underweight) yaitu < -3 SD (Kemenkes, 2020). 

Kondisi underweight ini umumnya terjadi di negara berkembang, dimana 

balita merupakan kelompok umur yang paling rawan, serta bersifat 

multifaktor karena dapat disebabkan oleh makanan, kondisi sosial 

ekonomi, penyakit infeksi, faktor budaya, dan lainnya (Kemenkes, 2017).  

Dibawah ini merupakan data balita dengan berat badan kurang 

(Underweight) di Indonesia : 
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Tabel 3.1 Prevalensi Balita Bermasalah Gizi Berdasarkan Status 

Gizi menurut Provinsi 

 

 

 
Sumber : Data SSGI 2024 

Dari Tabel 3.1 diatas, dapat dilihat bahwa pada Tahun 2024, 

Indonesia memiliki prevalensi underweight cukup tinggi yaitu 16,8% 

dengan Provinsi Jambi sebanyak 13,8%.  
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Gambar 3.1 Perbandingan Kejadian Underweight di 

Provinsi Jambi Tahun 2023 dan 2024 

 

Sumber : Data SKI 2023 dan SSGI 2024 

Pada Gambar 3.1 diatas, dapat dilihat bahwa prevalensi 

underweight di Provinsi Jambi meningkat dari tahun 2023 yaitu sebanyak 

8,9% dan tahun 2024 yaitu 13.8% yang artinya Provinsi Jambi 

mengalami peningkatan prevalensi  balita yang mengalami underweight 

dari Tahun 2023 ke 2024 sebanyak 4,9%. 
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Gambar 3.2 Laporan Penimbangan Balita Usia 0-59 Bulan Triwulan 2 

Tahun 2025 di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup 

Sumber : Laporan Program SigiziKesga 

Berdasarkan data pada gambar 3.2 diatas, didapatkan laporan 

balita dengan Berat Badan Kurang dan Sangat Kurang sebanyak 31 

orang dari 394 balita usia 0-59 bulan (7,87%) pada Triwulan 2 Tahun 

2025 di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup. 
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Tabel 3.2 Laporan Penimbangan Balita Usia 0-59 Bulan Agustus 2025 

di Wilayah Kerja Kabupaten Kerinci             

 
Sumber : Dinas Kesehatan Kabupaten Kerinci 

 

Berdasarkan gambar 3.2 diatas, didapatkan laporan penimbangan 

balita usia 0-59 Bulan Agustus 2025, dengan data lebih jelas yaitu 

sebagai berikut : 

Tabel 3.3 Persentase Underweight Pada Balita Usia 0-59 Bulan 

Agustus 2025 di Wilayah Kerja Kabupaten Kerinci 

 Puskesmas 
Sasaran 

0-59 
Bulan 

BB 
Sangat 
Kurang 

BB 
Kurang 

Jumlah Persentase 

1 LEMPUR 399 0 2 2 0,50% 

2 BUKIT KERMAN 309 5 9 14 4,53% 

3 LOLO 544 2 20 22 4,04% 

4 TARUTUNG 452 3 19 22 4,87% 

5 MUARA HEMAT 230 0 6 6 2,61% 

6 TAMIAI 267 4 4 8 3,00% 

7 UJUN 579 0 5 5 0,86% 

8 SEMERAP 476 0 0 0 0,00% 

9 
SANGGARAN 

AGUNG 
583 1 10 11 1,89% 

10 HIANG 2 252 1 1 2 0,79% 

11 
SANGGARAN 

AGUNG 2 
177 0 2 2 1,13% 

12 HIANG 2 527 0 3 3 0,57% 

13 KEMANTAN 157 0 4 4 2,55% 

14 SEMURUP 366 0 9 9 2,46% 

15 SUNGAI TUTUNG 653 0 0 0 0,00% 

16 KEMANTAN 228 2 8 10 4,39% 

17 
DEPATI VII KOTO 

TUO 
852 0 2 2 0,23% 

18 SEMURUP 629 1 10 11 1,75% 
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 Puskesmas 
Sasaran 

0-59 
Bulan 

BB 
Sangat 
Kurang 

BB 
Kurang 

Jumlah Persentase 

19 SIMPANG TUTUP 396 3 22 25 6,31% 

20 SIULAK DERAS 531 0 8 8 1,51% 

21 SIULAK GEDANG 1423 11 32 43 3,02% 

22 SIULAK MUKAI 699 4 40 44 6,29% 

23 KERSIK TUO 1503 0 2 2 0,13% 

24 PELOMPEK 1206 6 18 24 1,99% 

25 GUNUNG LABU 1300 0 0 0 0,00% 

Dari tabel 3.3 diatas menunjukkan bahwa Puskesmas Simpang 

Tutup memiliki prevalensi Balita dengan Berat Badan Kurang dan Sangat 

Kurang (BB/U) tertinggi dibandingkan dengan puskesmas lainnya di 

Wilayah Kerja Puskesmas Kabupaten Kerinci yaitu 6,31%. Jumlah ini 

lebih tinggi dari target capaian tahun 2025 yaitu 4,4% dan tahun 2026 

yaitu 4%.  

Kondisi ini menunjukkan bahwa status gizi balita terutama indikator 

BB/U di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup belum optimal. Faktor 

utama penyebabnya antara lain rendahnya pengetahuan orang tua 

mengenai pemberian makanan bergizi seimbang. Selain itu, kebiasaan 

dan perilaku orang tua dalam memberikan makanan juga berperan 

penting. Apabila asupan gizi yang diberikan tidak cukup dan memadai, 

anak berisiko mengalami underweight (Sahroni et al., 2023). Tidak hanya 

faktor pengetahuan, pola asuh juga sangat memengaruhi pertumbuhan 

dan perkembangan anak balita. Kekurangan gizi dapat berdampak 

serius, seperti keterlambatan perkembangan fisik dan perkembangan 

otak. Pada masa balita, anak masih sepenuhnya bergantung pada pola 

asuh, perawatan, dan pendidikan yang diberikan oleh ibunya (Laila et al., 

2020). 
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b. Dampak dan Para Pihak yang Terkena Dampak Jika ISU Tidak 

Diselesaikan 

1) Dampak 

a) Balita berisiko mengalami gangguan pertumbuhan seperti 

stunting dan perkembangan kognitif yang lambat. 

b) Daya tahan tubuh menurun sehingga balita rentan terkena 

penyakit infeksi. 

c) Menurunnya angka kualitas kesehatan masyarakat dan 

meningkatnya beban layanan kesehatan di Puskesmas. 

d) Menghambat upaya pencapaian indikator program gizi nasional. 

2) Para pihak yang terdampak 

a) Balita sebagai kelompok paling rentan. 

b) Orang tua dan keluarga, yang akan terbebani secara emosional 

dan finansial. 

c) Petugas gizi dan tenaga kesehatan puskesmas, yang 

bertanggung jawab menurunkan angka underweight. 

d) Pemerintah daerah, terutama dinas kesehatan, karena isu ini 

mempengaruhi capaian indikator pembangunan kesehatan 

daerah. 

c. Keterkaitan ISU dengan Substansi Mata Pelatihan pada Agenda III 

Isu “Kurangnya Pemahaman Orang Tua tentang Gizi Anak di 

Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup” memiliki keterkaitan erat 

dengan substansi mata pelatihan Agenda III, yaitu Manajemen ASN dan 

Smart ASN. Dalam konteks manajemen ASN, aparatur kesehatan 
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sebagai pelaksana kebijakan publik dan pelayan masyarakat dituntut 

mampu memberikan edukasi gizi yang profesional, akuntabel, dan 

berorientasi pada kepentingan masyarakat. ASN juga dituntut 

memegang teguh kode etik, bekerja dengan penuh integritas, serta 

menerapkan sistem merit dalam penyelenggaraan pelayanan 

kesehatan, termasuk dalam upaya peningkatan literasi gizi masyarakat 

(LAN, 2017). 

Sementara itu, melalui konsep Smart ASN, aparatur kesehatan 

dituntut adaptif, inovatif, dan mampu memanfaatkan teknologi informasi 

untuk menyampaikan edukasi gizi dengan cara yang lebih mudah 

dipahami orang tua. Smart ASN juga menekankan pentingnya 

komunikasi publik yang efektif, kolaborasi lintas sektor, serta budaya 

kerja yang transparan dan responsif terhadap kebutuhan masyarakat. 

Dengan demikian, substansi pelatihan Agenda III relevan dalam 

membentuk ASN yang kompeten dan profesional dalam meningkatkan 

pemahaman gizi orang tua sehingga kasus balita dengan berat badan 

kurang dapat ditekan. 

Keterkaitan isu dengan Manajemen ASN dapat dijabarkan sebagai 

berikut: 

1) Perencanaan ASN – Penempatan tenaga kesehatan yang memiliki 

kompetensi dalam bidang gizi dan komunikasi di wilayah dengan 

prevalensi underweight tinggi. 

2) Pengembangan Kompetensi – Peningkatan kapasitas ASN melalui 

pelatihan, bimbingan teknis, dan pendampingan terkait edukasi gizi 

anak dan pola asuh. 
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3) Pelaksanaan Tugas Jabatan – ASN melaksanakan kegiatan edukasi 

gizi, penyuluhan pola makan sehat, serta pemantauan pertumbuhan 

balita baik secara langsung maupun melalui media digital. 

4) Evaluasi Kinerja – Penilaian kinerja ASN berdasarkan efektivitas 

kegiatan edukasi, peningkatan pengetahuan orang tua, serta 

penurunan angka kasus balita underweight. 

5) Pembinaan dan Pengawasan – Memastikan ASN menjalankan 

edukasi gizi secara konsisten, profesional, transparan, dan memberi 

dampak nyata terhadap peningkatan literasi gizi masyarakat. 

B. Analisis Core Isu 

Kurangnya Pemahaman Orang Tua tentang Gizi Anak di Wilayah Kerja 

Puskesmas Simpang Tutup disebabkan oleh 3 faktor utama yaitu berikut yaitu: 

1. Minimnya Akses Informasi dan Edukasi Gizi  

2. Pengaruh Lingkungan dan Kebiasaan Makan yang Kurang Tepat  

3. Rendahnya Tingkat Pendidikan Orang Tua 

Untuk menentukan solusi dari isu terkait tingginya angka kejadian balita 

dengan berat badan kurang (underweight) maka dilakukan identifikasi dengan 

metode tapisan USG yaitu Urgency, Seriousness, dan Growth.  

1) Urgency (U) - Mengukur seberapa mendesak masalah tersebut harus 

segera diselesaikan. 

2) Seriousness (S) - Menilai seberapa serius dampak yang ditimbulkan jika 

masalah tidak ditangani. 

3) Growth (G) - Menilai kemungkinan masalah menjadi lebih besar atau 

meluas bila dibiarkan. 
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Tabel 3.4 Penetapan Faktor Penyebab dengan Teknik Analisis USG 

NO. FAKTOR PENYEBAB ISU 
KRITERIA 

JUMLAH PERINGKAT 
U S G 

1 
Minimnya Akses Informasi dan 

Edukasi Gizi 
5 5 4 14 I 

2 

Pengaruh Lingkungan dan 

Kebiasaan Makan yang Kurang 

Tepat  

4 4 3 11 II 

3 
Rendahnya Tingkat Pendidikan 

Orang Tua 
3 4 3 10 III 

Keterangan: 

Angka 5 : Sangat Mendesak/ Sangat Serius/ Sangat Berdampak   

Angka 4 : Mendesak/ Serius/ Berdampak 

Angka 3 : Cukup Mendesak/ Cukup Serius/ Cukup Berdampak  

Angka 2 : Kurang Mendesak/ Kurang Serius/ Kurang Berdampak  

Angka 1 : Tidak Mendesak/Tidak Serius/Tidak Berdampak 

Berdasarkan analisis faktor penyebab isu di atas dengan 

menggunakan metode USG, penulis mendapatkan penyebab utama yang 

mempengaruhi isu yaitu Minimnya Akses Informasi dan Edukasi Gizi. 

C. Rumusan Isu 

Berdasarkan hasil analisis situasi di wilayah kerja Puskesmas 

Simpang Tutup, diketahui bahwa angka kejadian balita dengan status gizi 

kurang (underweight) masih tergolong tinggi dibandingkan dengan 

puskesmas lainnya di Kabupaten Kerinci. Data menunjukkan bahwa 

prevalensi balita dengan berat badan kurang dan sangat kurang (BB/U) di 

Puskesmas Simpang Tutup mencapai 6,31%, angka ini merupakan yang 

tertinggi di antara puskesmas lainnya. 
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Hasil pengamatan dan wawancara dengan tenaga kesehatan 

menunjukkan bahwa salah satu faktor penyebab tingginya kasus gizi kurang 

tersebut adalah rendahnya pengetahuan orang tua mengenai pentingnya gizi 

anak dan pemberian makanan tambahan (PMT) yang tepat sesuai kebutuhan 

gizi balita. Banyak orang tua yang belum memahami prinsip gizi seimbang 

dan variasi bahan makanan yang seharusnya diberikan. Selain itu, bentuk 

PMT yang diberikan umumnya masih berupa makanan padat dan kurang 

menarik bagi anak, sehingga konsumsi anak menjadi tidak optimal. 

Kondisi ini menandakan perlunya upaya peningkatan pengetahuan 

dan kesadaran orang tua melalui edukasi gizi dengan pendekatan inovatif, 

salah satunya melalui pemberian PMT berbentuk minuman yang lebih 

menarik dan mudah diterima anak. Diharapkan melalui kegiatan edukasi ini, 

orang tua dapat lebih memahami pentingnya gizi seimbang serta mampu 

mengaplikasikannya dalam penyediaan makanan tambahan untuk 

mendukung pertumbuhan dan perkembangan anak secara optimal. 

D. Gagasan Kreatif Penyelesaian Core Isu 

Berdasarkan dari penyebab isu yang didapatkan, maka gagasan kreatif  

yang akan dikerjakan untuk menyelesaikan Core isu tersebut adalah 

“Peningkatan Pengetahuan Orang Tua Mengenai Gizi Anak Melalui Edukasi 

Inovasi Pemberian Makanan Tambahan (PMT) Berbentuk Minuman di 

Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup”. 

Gagasan kreatif ini bertujuan meningkatkan pengetahuan dan 

kesadaran orang tua terkait gizi anak dengan pendekatan inovatif dan praktis. 

Edukasi dilakukan melalui penyuluhan interaktif dan pembagian PMT inovatif 

berbentuk minuman yang menarik, mudah dikonsumsi, dan sesuai dengan 
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kebutuhan gizi balita. Melalui inovasi ini, diharapkan orang tua dapat lebih 

memahami pentingnya gizi seimbang, mampu menerapkan pengetahuan 

tersebut di rumah, serta mendukung peningkatan status gizi balita di wilayah 

kerja puskesmas. 

Gagasan kreatif ini berkaitan dengan Mata Pelatihan (MP) Manajemen 

ASN dan Smart ASN dengan penjelasan sebagai berikut: 

Keterkaitan dengan Agenda III (Manajemen ASN) : 

1. Penguatan Budaya Kerja Berorientasi Pelayanan: Edukasi gizi yang 

menarik dan mudah dipahami membantu tenaga kesehatan memberikan 

pelayanan yang lebih berkualitas dan tepat sasaran. 

2. Peningkatan Kompetensi ASN: Melalui kegiatan edukasi, tenaga kesehatan 

mengasah kemampuan komunikasi, inovasi, dan pengelolaan program gizi 

masyarakat. 

3. Penguatan Akuntabilitas dan Disiplin: Pelaksanaan program inovatif ini 

menuntut tanggung jawab dan konsistensi tenaga kesehatan agar tujuan 

peningkatan gizi anak dapat tercapai. 

Gagasan kreatif ini mendukung Agenda III (Smart ASN) melalui: 

1. Berintegritas & Profesional: Pelaksanaan edukasi dan inovasi gizi dilakukan 

secara terarah, transparan, dan berfokus pada kepentingan masyarakat. 

2. Menguasai Teknologi Informasi: Pemanfaatan media visual atau digital, 

seperti poster edukasi dan video singkat, menjadi sarana inovatif yang 

mendukung penyebaran informasi gizi secara luas. 
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3. Networking & Kolaboratif: Program ini dapat melibatkan lintas sektor, 

seperti PKK, kader posyandu, dan Dinas Kesehatan, untuk memperkuat 

kerja sama dalam penanganan masalah gizi balita. 

Untuk mewujudkan gagasan kreatif tersebut, kegiatan-kegiatan yang 

akan dilakukan selama masa habituasi adalah sebagai berikut: 

1. Melakukan konsultasi terkait rencana kegiatan  

2. Merancang formula minuman PMT (Pemberian Makanan Tambahan) untuk 

balita 

3. Melakukan uji coba pembuatan PMT  

4. Mempersiapkan media edukasi berupa video inovasi pembuatan PMT 

untuk balita  

5. Mempersiapkan media edukasi berupa leaflet tentang penjelasan dan 

dampak underweight bagi balita dan cara pembuatan PMT minuman 

tersebut 

6. Mempersiapkan bahan evaluasi berupa lembar Pre-test dan Post-test 

7. Mengadakan penyuluhan kepada orang tua balita tentang manfaat PMT, 

cara penyajian, serta pentingnya pemberian gizi seimbang 

8. Melaksanakan evaluasi hasil dengan menilai efektivitas pemberian edukasi 

melalui penilaian Pre-test dan Post-test pada orang tua balita saat 

dilaksanakannya kegiatan penyuluhan 

9. Menyusun laporan kegiatan 
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BAB IV 

CAPAIAN PELAKSANAAN AKTUALISASI 

A. Matrik Jadwal Kegiatan Aktualisasi 

Berikut ini merupakan rencana jadwal yang akan dilaksanakan 

pada kegiatan aktualisasi. 

Tabel 4.1 Matriks Jadwal Kegiatan Aktualisasi 

No. Kegiatan 
September Oktober 

I II III IV I II 

1 

Kegiatan Ke-1 Melakukan 

konsultasi terkait rencana kegiatan 

(9 September 2025) 

      

2 

Kegiatan Ke-2 Merancang formula 

minuman PMT (Pemberian 

Makanan Tambahan) untuk balita 

(9-10 September 2025) 

      

3 

Kegiatan Ke-3 Melakukan uji coba 

pembuatan PMT  

(10 September 2025)  

      

4 

Kegiatan Ke-4 Mempersiapkan 

media edukasi berupa video inovasi 

pembuatan PMT untuk balita 

(10 September 2025) 
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No. Kegiatan 
September Oktober 

I II III IV I II 

5 

Kegiatan Ke-5 Mempersiapkan 

media edukasi berupa leaflet 

tentang penjelasan dan dampak 

underweight bagi balita dan cara 

pembuatan PMT minuman tersebut 

(10 September 2025) 

      

6 

Kegiatan Ke-6 Mempersiapkan 

bahan evaluasi berupa lembar Pre-

test dan Post-test 

(11 September 2025) 

      

7 

Kegiatan Ke-7 Mengadakan 

penyuluhan kepada orang tua balita 

tentang manfaat PMT, cara 

penyajian, serta pentingnya 

pemberian gizi seimbang 

(12 - 27 September 2025) 

      

8 

Kegiatan Ke-8 Melaksanakan 

evaluasi hasil dengan menilai 

efektivitas pemberian edukasi 

melalui penilaian Pre-test dan Post-

test pada orang tua balita saat 

      



37 
 

No. Kegiatan 
September Oktober 

I II III IV I II 

dilaksanakannya kegiatan 

penyuluhan 

(28 - 30 Septeber 2025) 

9 

Kegiatan Ke-9 Menyusun laporan 

kegiatan aktualisasi 

(1 - 11 Oktober 2025) 
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B. Matrik Pelaksanaan Aktualisasi 

Unit Kerja : Puskesmas Simpang Tutup - Dinas Kesehatan Kabupaten Kerinci 

Identifikasi Isu : 1) Kurangnya Pemahaman Orang Tua tentang Gizi Anak di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang 

Tutup 

2) Rendahnya Kepatuhan Konsumsi Tablet Tambah Darah (TTD) pada Remaja Putri di Wilayah 

Kerja Puskesmas Simpang Tutup 

3) Belum Optimalnya Ruang laktasi sebagai Fasilitas Penunjang bagi Pegawai dan Pengunjung 

Puskesmas Simpang Tutup 

Isu yang Diangkat : Kurangnya Pemahaman Orang Tua tentang Gizi Anak di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup 

Gagasan 

Penyelesaian Isu 

: Peningkatan Pengetahuan Orang Tua Mengenai Gizi Anak Melalui Edukasi Inovasi Pemberian 

Makanan Tambahan (PMT) Berbentuk Minuman di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup yang 

berkaitan dengan implementasi dari Management ASN. 
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Tabel 4.2 Matriks Pelaksanaan Aktualisasi 

No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

(1) (2) (3) (4) (5) (6) (7) (8) (9) 

1. Melakukan 

konsultasi 

terkait 

rencana 

kegiatan 

1. Mempersi

apkan 

bahan 

untuk 

konsultasi 

dengan 

mentor 

1. Tersedianya 

bahan 

konsultasi 

 

1. Akuntabel 

Saya telah jujur dan 

transparan  dalam 

melakukan persiapan bahan 

dan saya telah berkata dan 

bertindak dengan seadanya 

dan secara terbuka dalam 

menjelaskan bagaimana 

aktualisasi yang akan saya 

lakukan. 

2. Kompeten  

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

menumbuhkan 

budaya kerja yang 

jujur, transparan, 

disiplin, dan 

bertanggung jawab 

dalam setiap tahapan 

konsultasi. Nilai 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah melakukan 

kinerja terbaik dalam 

menyiapkan bahan 

konsultasi dengan mentor, 

saya telah menyiapkan 

dengan detail dan mencatat 

setiap masukan dan arahan 

mentor. 

3. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah menyiapkan 

bahan dengan rapi dan jelas 

agar memudahkan mentor 

dalam memahami 

Kompeten 

ditunjukkan melalui 

kemampuan 

menyiapkan bahan 

secara cermat, detail, 

dan mencatat setiap 

arahan mentor untuk 

menghasilkan 

perencanaan yang 

berkualitas. Nilai 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

rancangan aktualisasi yang 

saya ajukan. 

4. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

penyusunan bahan dengan 

format, kebutuhan, dan 

arahan yang diharapkan oleh 

mentor. 

sikap ramah, sopan, 

serta penyampaian 

bahan yang rapi agar 

memudahkan mentor 

dalam memahami 

rancangan. Nilai 

Adaptif tercermin dari 

kesediaan 

menyesuaikan 

format, kebutuhan, 

dan perubahan 

arahan mentor. Nilai 

Harmonis diperkuat 

2. Mengatur 

jadwal dan 

melaksan

akan 

konsultasi 

2.Tersedianya 

Jadwal 

konsultasi 

dengan 

mentor, 

1. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah ramah saat 

melakukan penjadwalan, 

menghubungi, bertemu 

dengan mentor, saya telah 

1. Penulis 

2. Mentor 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

dengan 

mentor 

 

catatan hasil 

konsultasi 

dan 

dokumentasi 

menggunakan bahasa yang 

sopan dan santun. 

2. Akuntabel  

Saya telah jujur dan 

transparan dalam 

melakukan konsultasi 

dengan mentor, saya telah 

berkata dan bertindak 

dengan seadanya dan 

secara terbuka dalam 

menjelaskan bagaimana 

aktualisasi yang akan saya 

lakukan. 

dengan menjaga 

hubungan baik, 

menghargai 

pendapat, dan 

berkomunikasi penuh 

rasa hormat. Nilai 

Loyal ditunjukkan 

dengan kesetiaan 

dalam menjalankan 

arahan mentor. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif tampak 

dari komunikasi yang 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Disiplin, dalam kegiatan 

konsultasi ini saya telah 

datang tepat waktu untuk 

bertemu dengan mentor 

sesuai dengan jadwal yang 

telah disepakati 

sebelumnya. 

3. Harmonis  

Saya telah menjaga 

hubungan baik dengan 

mentor  

terbuka, kerja sama 

yang erat, dan 

komitmen bersama 

untuk mencapai 

tujuan kegiatan. 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

4. Loyal 

Saya telah setia menjalankan 

arahan dari mentor 

5. Kolaboratif 

Saya telah menjalin 

komunikasi yang harmonis 

dengan mentor 

3. Meminta 

persetujuan 

kepada 

mentor 

untuk 

melakukan 

3. Tersedianya 

surat  

persetujuan 

mentor 

1. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas setiap tugas yang 

saya lakukan 

2. Harmonis 

Saya telah menjaga 

1. Penulis 

2. Mentor 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

kegiatan 

aktualisasi 

hubungan baik dengan 

mentor 

3. Loyal 

Saya telah setia 

menjalankan arahan dari 

mentor 

4. Adaptif 

Saya telah cepat tanggap 

terhadap perubahan 

prosedur atau kondisi kerja 

dalam menyusun rencana 

awal pelaksanaan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

5. Kolaboratif 

Saya telah menjalin 

komunikasi yang harmonis 

dengan mentor 

2. Merancang 

formula 

minuman 

PMT 

(Pemberian 

Makanan 

Tambahan) 

untuk balita 

1. Menyusun 

draft 

formula 

PMT 

 

1. Tersedianya 

draft 

formula 

minuman 

PMT 

1. Kompeten 

Saya telah menyusun 

formula sesuai ilmu gizi. 

2. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

formula dengan 

ketersediaan bahan lokal. 

3. Akuntabel 

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

memastikan setiap 

komposisi formula 

dapat 

dipertanggungjawabk
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah memastikan 

setiap komposisi yang ditulis 

dapat 

dipertanggungjawabkan 

secara ilmiah serta mengikuti 

standar kesehatan yang 

berlaku. 

4. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah menyusun 

formula yang sederhana dan 

aplikatif sehingga mudah 

dipraktikkan oleh 

an secara ilmiah dan 

sesuai standar 

kesehatan. Nilai 

Kompeten tercermin 

dari penyusunan 

formula berdasarkan 

ilmu gizi serta 

kesediaan 

memperbaikinya 

sesuai masukan 

tenaga profesional. 

Nilai Berorientasi 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

masyarakat sebagai solusi 

masalah gizi. 

Pelayanan 

diwujudkan melalui 

penyusunan formula 

yang sederhana, 

aplikatif, dan mudah 

dipraktikkan sehingga 

bermanfaat bagi 

masyarakat. Nilai 

Adaptif tampak dari 

kemampuan 

menyesuaikan 

rancangan formula 

dengan ketersediaan 

2. Konsultasi 

formula 

dengan 

tenaga gizi 

dan 

mentor 

2. Tersedianya 

catatan 

konsultasi 

1. Kolaboratif  

Saya telah bekerja sama 

dengan tenaga gizi dan 

mentor. 

2. Harmonis  

Saya telah menjaga 

komunikasi yang baik 

dengan pihak yang 

membantu. 

3. Akuntabel  

1. Penulis 

2. Mentor 

3. Tenaga Gizi 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah bertanggung 

jawab terhadap hasil formula 

yang diajukan. 

4. Loyal 

Saya telah setia 

menjalankan arahan dari 

mentor 

5. Kompeten 

Saya telah menunjukkan 

pemahaman atas formula 

yang saya susun, serta 

memperbaikinya 

bahan lokal tanpa 

mengurangi kualitas 

gizi. Nilai Harmonis 

diperkuat dengan 

menjaga komunikasi 

yang baik dengan 

mentor maupun 

tenaga gizi yang 

membantu. Nilai 

Loyal ditunjukkan 

dengan kesetiaan 

menjalankan arahan 

mentor selama proses 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

berdasarkan masukan 

profesional dari tenaga gizi. 

 

perancangan formula. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif 

diwujudkan melalui 

kerja sama aktif 

dengan tenaga gizi 

dan pihak terkait 

untuk menghasilkan 

formula yang tepat 

guna. 

3. Melakukan uji 

coba 

1. Melaksana

kan uji 

coba 

1. Tersedianya 

produk uji 

coba 

1. Kompeten  Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

pembuatan 

PMT  

pembuata

n minuman 

PMT 

minuman 

PMT 

Saya telah memastikan 

bahan sesuai standar 

kualitas. 

2. Akuntabel  

Saya telah menyiapkan 

bahan secara teliti dan 

transparan. 

3. Adaptif  

Saya telah menyesuaikan 

bahan jika ada keterbatasan 

tanpa mengurangi nilai gizi. 

4. Berorientasi Pelayanan  

Akuntabel dengan 

menyiapkan bahan 

secara teliti, 

transparan, serta 

mendokumentasikan 

proses dan hasil uji 

coba dengan jujur. 

Nilai Kompeten 

ditunjukkan melalui 

pemilihan bahan 

sesuai standar 

kualitas serta 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah menghasilkan 

produk yang aman dan 

bermanfaat bagi balita. 

penyusunan 

dokumentasi yang 

rapi, sistematis, dan 

mudah dipahami. Nilai 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

menghasilkan produk 

uji coba yang aman, 

bermanfaat, dan 

sesuai kebutuhan gizi 

balita. Nilai Adaptif 

tampak dari 

2. Mendokum

entasikan 

hasil uji 

coba 

2. Tersedianya 

dokumentas

i uji coba 

1. Akuntabel  

Saya telah 

mendokumentasikan 

dengan jujur dan lengkap. 

2. Kompeten  

Dokumentasi saya buat rapi, 

sistematis, dan mudah 

dipahami. 

3. Kolaboratif 

Saya telah membagikan 

Penulis Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

dokumentasi kepada mentor 

dan tenaga kesehatan 

sebagai bentuk kerja sama 

dalam menilai hasil uji coba. 

4. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah menjadikan 

dokumentasi ini sebagai 

media informasi yang 

berguna untuk perbaikan 

kualitas PMT demi 

kepentingan balita. 

kemampuan 

menyesuaikan bahan 

atau prosedur apabila 

terjadi keterbatasan, 

tanpa mengurangi 

nilai gizi yang 

dibutuhkan. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif diperkuat 

dengan membagikan 

dokumentasi hasil uji 

coba kepada mentor 

maupun tenaga 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

kesehatan sebagai 

bentuk kerja sama 

dalam menilai dan 

meningkatkan 

kualitas PMT. 

4. Mempersiapk

an media 

edukasi 

berupa video 

inovasi 

pembuatan 

1. Melakukan 

perekama

n proses 

pembuata

n PMT 

 

1. Video hasil 

rekaman  

1. Adaptif  

Saya telah memanfaatkan 

teknologi untuk perekaman. 

2. Kompeten  

Saya telah merekam dengan 

jelas agar informatif. 

3. Akuntabel  

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

menjaga keaslian isi 

video, bertanggung 

jawab atas hasil akhir, 



55 
 

No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

PMT untuk 

balita 

Saya telah menjaga keaslian 

isi dari proses yang direkam. 

4. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah memastikan 

rekaman yang dihasilkan 

bermanfaat sebagai sarana 

edukasi dan memberikan 

nilai tambah bagi orang tua 

balita maupun masyarakat. 

serta memastikan 

informasi yang 

ditampilkan dapat 

dipertanggungjawabk

an. Nilai Kompeten 

ditunjukkan melalui 

kemampuan 

merekam dengan 

jelas, mengedit 

secara profesional, 

dan menghasilkan 

video yang informatif 

serta menarik. Nilai 

2. Melakukan 

editing 

video 

2. Video hasil 

pembuatan 

PMT setelah 

di edit 

1. Kompeten  

Saya telah mengedit dengan 

profesional agar menarik. 

2. Adaptif  

Penulis Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah menyesuaikan 

format video sesuai 

kebutuhan audiens. 

3. Akuntabel  

Saya telah bertanggung 

jawab atas hasil akhir video. 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

menghadirkan video 

yang bermanfaat 

sebagai sarana 

edukasi bagi orang 

tua balita maupun 

masyarakat luas. 

Sedangkan nilai 

Adaptif tampak dari 

pemanfaatan 

teknologi perekaman 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

serta penyesuaian 

format video sesuai 

kebutuhan audiens 

sehingga pesan 

edukasi dapat 

tersampaikan dengan 

baik. 

5. Mempersiapk

an media 

edukasi 

berupa leaflet 

tentang 

1. Mendesain 

leaflet 

berisi 

informasi 

gizi dan 

1. Tersedianya 

desain 

leaflet 

format PDF 

1. Kompeten  

Saya telah menyusun 

berdasarkan sumber 

terpercaya. 

2. Akuntabel  

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

memastikan informasi 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

penjelasan 

dan dampak 

underweight 

bagi balita 

dan cara 

pembuatan 

PMT 

minuman 

tersebut 

pembuata

n PMT 

Saya telah memastikan 

informasi yang ditulis benar 

dan jelas. 

3. Berorientasi Pelayanan  

Leaflet dibuat sederhana 

agar mudah dipahami. 

4. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

desain dan gaya penyajian 

informasi dengan 

karakteristik masyarakat 

setempat supaya lebih 

mudah diterima. 

yang disajikan dalam 

leaflet benar, jelas, 

serta dapat 

dipertanggungjawabk

an secara ilmiah. Nilai 

Kompeten 

ditunjukkan melalui 

penyusunan konten 

berdasarkan sumber 

terpercaya dan desain 

yang sesuai dengan 

kebutuhan edukasi. 

Nilai Berorientasi 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

2. Melakukan 

konsultasi 

isi leaflet 

dengan 

mentor 

2. Tersedianya 

asil 

konsultasi 

berupa 

catatan 

konsultasi  

1. Harmonis  

Saya telah menjaga 

komunikasi yang baik saat 

konsultasi. 

2. Kolaboratif  

Saya telah terbuka pada 

masukan untuk 

menyempurnakan leaflet. 

3. Loyal  

Saya telah mengikuti arahan 

mentor dengan penuh 

kesetiaan. 

1. Penulis 

2. Mentor 

Tidak  Pelayanan 

diwujudkan dengan 

pembuatan leaflet 

yang sederhana, 

ringkas, dan mudah 

dipahami masyarakat 

sehingga pesan 

kesehatan dapat 

tersampaikan dengan 

baik. Nilai Adaptif 

tampak dari 

penyesuaian desain, 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

4. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas hasil akhir leaflet 

yang telah melalui proses 

konsultasi, memastikan isi 

sesuai dengan standar 

kesehatan. 

bahasa, dan gaya 

penyajian informasi 

sesuai karakteristik 

masyarakat setempat 

agar lebih mudah 

diterima. Nilai 

Harmonis diperkuat 

dengan menjaga 

komunikasi yang 

santun dan terbuka 

saat konsultasi 

penyusunan leaflet 

bersama mentor 

3. Mencetak 

leaflet 

untuk 

penyuluha

n 

3. Tersedianya 

leaflet 

edukasi 

tentang 

underweight 

dan PMT 

1. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas kualitas hasil 

cetakan. 

2. Kompeten  

Penulis Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

Saya telah memastikan 

desain dan isi sesuai 

kebutuhan edukasi. 

3. Berorientasi Pelayanan  

Leaflet akan digunakan 

untuk meningkatkan 

pemahaman masyarakat. 

4. Loyal 

Saya telah menjalankan 

proses pencetakan sesuai 

arahan dan kebutuhan 

organisasi tanpa mengurangi 

kualitas. 

maupun tenaga 

kesehatan. Nilai 

Loyal ditunjukkan 

dengan mengikuti 

arahan mentor secara 

konsisten dalam 

penyempurnaan isi 

leaflet. Sedangkan 

nilai Kolaboratif 

diwujudkan melalui 

keterbukaan 

menerima masukan 

dari berbagai pihak 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

5. Kolaboratif 

Saya telah berkoordinasi 

dengan mentor, percetakan, 

serta pihak terkait lainnya 

untuk memastikan hasil 

cetakan sesuai kebutuhan 

penyuluhan dan tepat waktu. 

dan bekerja sama 

dengan mentor serta 

pihak percetakan 

untuk memastikan 

leaflet bermanfaat 

dan tepat sasaran. 

 

6. Mempersiapk

an bahan 

evaluasi 

berupa 

lembar Pre-

1. Menyusun 

instrumen 

pre-test 

dan post-

test 

 

1. Tersediany

a Instrumen 

evaluasi 

berupa 

lembar pre-

1. Kompeten  

Saya menyusun instrumen 

sesuai indikator. 

2. Akuntabel 

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

memastikan setiap 

instrumen evaluasi 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

test dan Post-

test 

test dan 

post-test. 

Saya memastikan instrumen 

dapat 

dipertanggungjawabkan. 

3. Berorientasi Pelayanan 

Instrumen digunakan untuk 

memperbaiki kualitas 

penyuluhan. 

4. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

bentuk dan tingkat kesulitan 

pertanyaan dengan kondisi 

serta latar belakang peserta 

dapat 

dipertanggungjawabk

an secara ilmiah dan 

sesuai standar 

kesehatan. Nilai 

Kompeten 

ditunjukkan melalui 

penyusunan 

instrumen 

berdasarkan indikator 

yang tepat serta 

kemampuan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

agar hasil evaluasi lebih 

representatif. 

menjelaskan logika 

pertanyaan yang 

digunakan. Nilai 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

memanfaatkan 

instrumen evaluasi 

sebagai sarana untuk 

meningkatkan 

kualitas penyuluhan 

dan memberikan 

manfaat nyata bagi 

 2. Melakuka

n 

konsultasi 

dengan 

mentor 

terkait 

instrumen 

yang telah 

disusun. 

2. Tersediany

a catatan 

konsultasi 

dan 

perbaikan 

instrumen 

(jika ada). 

1. Harmonis 

Saya telah menjaga 

komunikasi yang santun dan 

penuh rasa hormat kepada 

mentor/tenaga kesehatan 

selama konsultasi. 

2. Kolaboratif 

Saya telah menjalin kerja 

sama dan keterbukaan 

dalam menerima masukan 

serta berdiskusi untuk 

1. Penulis 

2. Mentor 

Ya 

(Kesalahan 

pada bagian 

penulisan 

judul 

instrument 

Post-test) 

Melakuk

an revisi 

di 

bagian 

judul 

“Post-

test” 

sesuai 

arahan 

mentor 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

menyempurnakan instrumen 

evaluasi. 

3. Kompeten 

Saya telah menunjukkan 

pemahaman saya dengan 

menjelaskan logika 

pertanyaan yang disusun, 

sekaligus terbuka untuk 

perbaikan sesuai standar 

kesehatan. 

4. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab terhadap instrumen 

masyarakat. Nilai 

Adaptif tampak dari 

penyesuaian bentuk 

pertanyaan sesuai 

kondisi dan latar 

belakang peserta 

agar hasil evaluasi 

lebih representatif. 

Nilai Harmonis 

diperkuat dengan 

menjaga komunikasi 

yang santun dan 

menghargai mentor 



66 
 

No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

yang saya buat, serta siap 

memperbaikinya sesuai 

arahan yang diberikan. 

5. Loyal 

Saya telah setia mengikuti 

arahan mentor dan tenaga 

kesehatan dalam 

memperbaiki instrumen, 

karena masukan mereka 

penting untuk keberhasilan 

kegiatan aktualisasi. 

maupun tenaga 

kesehatan saat 

melakukan 

konsultasi. Nilai Loyal 

ditunjukkan dengan 

kesetiaan mengikuti 

arahan mentor dalam 

perbaikan instrumen 

evaluasi demi 

keberhasilan kegiatan 

aktualisasi. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif 



67 
 

No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

diwujudkan melalui 

keterbukaan bekerja 

sama, berdiskusi, 

serta menerima 

masukan dari pihak 

terkait untuk 

menyempurnakan 

lembar evaluasi. 

. 

7. Mengadakan 

penyuluhan 

kepada orang 

tua balita 

1. Menyiapka

n materi 

penyuluha

n 

1. Tersedianya 

materi 

penyuluhan 

gizi 

1. Kompeten  

Saya menyusun materi 

sesuai standar gizi. 

2. Akuntabel  

Penlulis Tidak  .Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

tentang 

manfaat 

PMT, cara 

penyajian, 

serta 

pentingnya 

pemberian 

gizi seimbang 

seimbang 

dan inovasi 

PMT yang 

sudah siap 

digunakan. 

Saya memastikan isi materi 

benar. 

3. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah menyusun materi 

dengan bahasa sederhana, 

ringkas, dan mudah 

dipahami masyarakat agar 

penyuluhan lebih efektif. 

4. Harmonis 

Saya telah menyusun materi 

dengan memperhatikan 

budaya dan kebiasaan 

masyarakat setempat, 

memastikan seluruh 

materi penyuluhan 

benar, transparan, 

dan dapat 

dipertanggungjawabk

an sesuai dengan 

ilmu kesehatan. Nilai 

Kompeten 

ditunjukkan melalui 

penyusunan materi 

berdasarkan standar 

gizi, penyampaian 

yang sistematis, serta 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

sehingga pesan yang 

disampaikan dapat diterima 

dengan baik. 

 

penggunaan metode 

edukasi yang tepat. 

Nilai Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

memberikan 

pelayanan terbaik 

melalui penyampaian 

materi yang 

sederhana, ringkas, 

dan mudah dipahami 

oleh orang tua balita. 

Nilai Adaptif tampak 

2. Mengadak

an 

penyuluha

n di 

posyandu 

2. Terselengga

ranya 

kegiatan 

penyuluhan 

di posyandu, 

dilengkapi 

dengan 

daftar hadir 

peserta dan 

1. Harmonis  

Saya menjaga hubungan 

baik dengan peserta. 

2. Loyal  

Saya menjalankan kegiatan 

sesuai arahan organisasi. 

3. Berorientasi Pelayanan  

1. Penulis 

2. Peserta 

Penyuluhan 

 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

dokumentasi 

kegiatan. 

Saya memberikan 

pelayanan terbaik dalam 

penyuluhan. 

4. Kolaboratif 

Saya telah bekerja sama 

dengan kader posyandu dan 

tenaga kesehatan dalam 

melaksanakan kegiatan agar 

berjalan lancar dan tepat 

sasaran. 

5. Kompeten 

Saya telah memastikan 

penyampaian materi sesuai 

dari kemampuan 

menyesuaikan 

metode penyuluhan 

sesuai latar belakang 

pendidikan, 

pemahaman, dan 

kondisi peserta. Nilai 

Harmonis diperkuat 

dengan sikap 

menghargai 

pendapat, menjaga 

komunikasi yang baik, 

serta memperhatikan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

ilmu gizi dan standar 

kesehatan, serta 

menggunakan metode 

edukasi yang tepat. 

6. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab terhadap kelancaran 

pelaksanaan penyuluhan 

dan memastikan kegiatan 

berjalan sesuai rencana. 

7. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

metode penyuluhan dengan 

budaya masyarakat 

setempat agar pesan 

dapat diterima 

dengan baik. Nilai 

Loyal ditunjukkan 

dengan 

melaksanakan 

penyuluhan sesuai 

arahan organisasi 

sebagai wujud 

kesetiaan terhadap 

tugas. Sedangkan 

nilai Kolaboratif 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

kondisi peserta, seperti latar 

belakang pendidikan dan 

tingkat pemahaman orang 

tua balita. 

diwujudkan melalui 

kerja sama dengan 

kader posyandu dan 

tenaga kesehatan 

untuk memastikan 

penyuluhan berjalan 

lancar, tepat sasaran, 

dan memberi manfaat 

maksimal. 

3. Menjalin 

diskusi 

interaktif 

dengan 

orang tua 

balita 

3. Terlaksanan

ya diskusi 

tanya jawab, 

masukan 

dari orang 

tua balita, 

serta 

peningkatan 

pemahaman 

1. Kolaboratif  

Saya membangun 

komunikasi dua arah. 

2. Harmonis 

Saya menghargai pendapat 

peserta. 

3. Adaptif 

1. Penulis 

2. Peserta 

Penyuluhan 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

tentang gizi 

seimbang 

dan manfaat 

PMT. 

Saya menyesuaikan cara 

penyampaian dengan 

kondisi audiens. 

4. Berorientasi Pelayanan 

Saya memberikan solusi 

praktis pada orang tua balita. 

5. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas informasi yang 

saya sampaikan, 

memastikan jawaban sesuai 

dengan ilmu kesehatan yang 

valid. 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

6. Kompeten 

Saya telah menggunakan 

pengetahuan gizi untuk 

memberikan penjelasan 

yang benar, lengkap, dan 

mudah dipahami 

masyarakat. 

7. Loyal 

Saya telah setia pada tugas 

organisasi dengan 

menyampaikan informasi 

yang sesuai dengan misi 

puskesmas dalam 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

meningkatkan kesehatan 

masyarakat. 

8. Melaksanaka

n evaluasi 

hasil dengan 

menilai 

efektivitas 

pemberian 

edukasi 

melalui 

penilaian Pre-

test dan Post-

test pada 

1. Melaksana

kan 

kegiatan 

pre-test 

dan post 

test 

1. Tersedianya 

data hasil 

penilaian 

1. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah melaksanakan 

pre-test dan post-test 

dengan tujuan meningkatkan 

kualitas layanan penyuluhan, 

sehingga masyarakat 

memperoleh manfaat nyata 

dari kegiatan ini. 

2. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab penuh terhadap 

1. Penulis 

2. Peserta 

Penyuluhan 

Ya 

(Peserta 

bertanya dan 

kebingungan 

dengan cara 

pengisian 

pre-post test) 

Menjela

skan 

tujuan 

kegiatan 

dengan 

jelas dan 

memasti

kan 

peserta 

memaha

mi 

Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

bertanggung jawab 

penuh terhadap 

proses pelaksanaan 

evaluasi, mulai dari 

pembagian soal, 

pengumpulan, hingga 

pengolahan hasil 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

orang tua 

balita saat 

dilaksanakan

nya kegiatan 

penyuluhan 

proses pelaksanaan tes, 

mulai dari pembagian, 

pengumpulan, hingga 

pengolahan hasil secara 

transparan. 

3. Kompeten 

Saya telah menggunakan 

instrumen evaluasi yang 

tepat sesuai dengan tujuan 

penyuluhan dan memastikan 

peserta memahami cara 

mengisi dengan benar. 

prosedur 

pengisia

n agar 

hasil 

penilaia

n akurat 

secara transparan 

dan jujur. Nilai 

Kompeten 

ditunjukkan melalui 

penggunaan 

instrumen evaluasi 

yang tepat sesuai 

tujuan penyuluhan 

serta kemampuan 

menjelaskan cara 

pengisian kepada 

peserta. Nilai 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

4. Harmonis 

Saya telah menjaga 

komunikasi yang ramah, 

jelas, dan penuh rasa hormat 

kepada peserta agar mereka 

nyaman dalam mengikuti 

tes. 

5. Loyal 

Saya telah melaksanakan 

evaluasi sesuai arahan 

mentor dan organisasi 

sebagai bagian dari 

komitmen dalam mendukung 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

menjadikan evaluasi 

sebagai sarana 

peningkatan kualitas 

penyuluhan agar 

masyarakat 

memperoleh manfaat 

yang lebih baik. Nilai 

Adaptif tampak dari 

penyesuaian 

pelaksanaan tes 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

peningkatan kualitas 

program kesehatan. 

6. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

pelaksanaan tes dengan 

kondisi peserta, misalnya 

dengan memberi penjelasan 

tambahan bagi yang kurang 

paham atau menggunakan 

bahasa yang sederhana. 

7. Kolaboratif 

Saya telah bekerja sama 

dengan mentor, kader 

dengan kondisi 

peserta, seperti 

memberikan 

penjelasan tambahan 

bagi yang kurang 

paham atau 

menggunakan 

bahasa sederhana. 

Nilai Harmonis 

diperkuat melalui 

komunikasi yang 

ramah, jelas, dan 

penuh rasa hormat 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

posyandu, maupun tenaga 

kesehatan untuk 

memastikan pelaksanaan 

evaluasi berjalan lancar dan 

hasilnya bermanfaat. 

sehingga peserta 

merasa nyaman 

dalam mengikuti 

evaluasi. Nilai Loyal 

ditunjukkan dengan 

pelaksanaan evaluasi 

sesuai arahan mentor 

dan organisasi 

sebagai bentuk 

kesetiaan dalam 

mendukung 

peningkatan program 

kesehatan. 

2. Menganali

sis hasil 

pre-test 

dan post-

test 

2. Tersedianya 

laporan hasil 

evaluasi 

1. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah menggunakan 

hasil analisis sebagai dasar 

perbaikan kualitas 

penyuluhan agar masyarakat 

mendapatkan manfaat yang 

lebih baik pada kegiatan 

berikutnya. 

Penuis Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

2. Akuntabel 

Saya telah menyajikan hasil 

analisis secara jujur, objektif, 

dan transparan, sehingga 

dapat 

dipertanggungjawabkan. 

3. Kompeten 

Saya telah menggunakan 

metode analisis yang tepat, 

sesuai dengan tujuan 

evaluasi, serta menyajikan 

data dengan rapi dan 

sistematis. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif 

diwujudkan melalui 

kerja sama dengan 

mentor, kader 

posyandu, dan 

tenaga kesehatan 

agar pelaksanaan 

evaluasi berjalan 

lancar dan hasilnya 

dapat dimanfaatkan 

secara optimal. 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

4. Harmonis 

Saya telah menyampaikan 

hasil analisis dengan bahasa 

yang baik, sopan, dan tidak 

menyalahkan peserta, 

melainkan fokus pada 

perbaikan. 

5. Loyal 

Saya telah menyusun 

laporan hasil analisis sesuai 

arahan mentor dan 

kebutuhan organisasi, untuk 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

mendukung peningkatan 

kualitas layanan kesehatan. 

6. Adaptif 

Saya telah menyesuaikan 

metode analisis dan 

interpretasi data dengan 

kondisi yang ada, misalnya 

apabila jumlah responden 

terbatas atau hasil tidak 

merata. 

7. Kolaboratif 

Saya telah melibatkan 

mentor dan tenaga 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

kesehatan dalam membahas 

hasil analisis agar 

rekomendasi yang dihasilkan 

lebih komprehensif. 

9. Menyusun 

laporan 

kegiatan 

1. Menyusun 

draft 

laporan 

aktualisasi 

1. Tersedianya 

draft laporan 

aktualisasi 

1. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah bersikap cekatan, 

solutif, dan profesional 

dalam menyusun draft 

laporan aktualisasi 

2. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas setiap tugas yang 

saya lakukan 

Penulis Tidak  Kegiatan ini 

memperkuat nilai 

BerAKHLAK yaitu 

Akuntabel dengan 

bertanggung jawab 

penuh terhadap 

setiap tahapan 

penyusunan laporan 

serta memastikan isi 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

3. Kompeten 

Saya telah menerapkan 

standar dan prosedur yang 

tepat dalam menyusun draft 

laporan aktualisasi 

4. Adaptif 

Saya telah cepat tanggap 

terhadap perubahan 

prosedur atau kondisi kerja 

dalam menyusun draft 

laporan aktualisasi 

laporan dapat 

dipertanggungjawabk

an secara transparan. 

Nilai Kompeten 

ditunjukkan melalui 

penerapan standar 

dan prosedur yang 

tepat dalam 

penyusunan laporan, 

serta kemampuan 

menyajikan informasi 

dengan sistematis 

dan jelas. Nilai 

2. Melakukan 

konsultasi 

2. Tersedianya 

catatan 

1. Berorientasi Pelayanan 

Saya telah bersikap cekatan, 

1. Penulis  

2. Mentor 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

dan 

evaluasi 

draft 

laporan 

kegiatan 

dengan 

mentor 

dan coach 

revisi draft 

laporan 

kegiatan 

solutif, dan profesional 

dalam melakukan konsultasi 

dengan mentor dan coach 

2. Harmonis 

Saya telah menjaga 

hubungan baik dengan 

mentor dan coach 

3. Loyal 

Saya telah setia 

menjalankan arahan dari 

mentor dan coach 

4. Kolaboratif 

Saya telah menjalin 

Berorientasi 

Pelayanan 

diwujudkan dengan 

bersikap cekatan, 

solutif, dan 

profesional sehingga 

laporan yang 

dihasilkan dapat 

bermanfaat bagi 

mentor maupun 

organisasi. Nilai 

Adaptif tampak dari 

kesiapan 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

komunikasi yang harmonis 

dengan mentor dan coach 

menyesuaikan isi 

laporan terhadap 

perubahan prosedur, 

arahan mentor, 

maupun kondisi kerja. 

Nilai Harmonis 

diperkuat melalui 

komunikasi yang baik, 

sikap saling 

menghargai, serta 

hubungan yang positif 

dengan mentor dan 

coach selama proses 

3. Meminta 

persetujua

n laporan 

kegiatan 

dengan 

mentor 

3. Tersedianya 

lembar 

persetujuan 

laporan 

kegiatan 

yang telah 

ditandatang

ani oleh 

mentor 

1. Akuntabel 

Saya telah bertanggung 

jawab atas setiap tugas yang 

saya lakukan 

2. Harmonis 

Saya telah menjaga 

hubungan baik dengan 

mentor 

3. Loyal 

Saya telah setia 

1. Penulis 

2. Mentor 

Tidak  
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

menjalankan arahan dari 

mentor 

4. Kolaboratif 

Saya telah menjalin 

komunikasi yang harmonis 

dengan mentor 

penyusunan. Nilai 

Loyal ditunjukkan 

dengan kesetiaan 

menjalankan arahan 

mentor dan coach 

sebagai bentuk 

komitmen terhadap 

organisasi. 

Sedangkan nilai 

Kolaboratif 

diwujudkan dengan 

menjalin kerja sama 

yang terbuka, 
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No. Kegiatan 
Tahapan 

Kegiatan 

Output/Hasil 

Kegiatan 

Keterkaitan Substansi Mata 

Pelatihan BerAKHLAK 

Stakeholder 

Terkait 

Potensi 

Konflik 

YA/TIDAK 

Solusi 

Konflik 
Keterangan 

membangun 

komunikasi yang 

konstruktif, serta 

melibatkan mentor 

dan coach untuk 

menghasilkan laporan 

yang komprehensif. 
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C. Matrik Rekapitulasi Realisasi Habituasi NND PNS (BerAKHLAK) 

Tabel 4.3 Matriks Rekapitulasi Rencana Habituasi Nilai - Nilai Dasar PNS 

No  Mata Pelatihan  

Kegiatan Jumlah 

Aktualisasi per 

MP Ke-1 Ke-2 Ke-3 Ke-4 Ke-5 Ke-6 Ke-7 Ke-8 Ke-9 

Renca

na 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Ren

cana 

Reali

sasi 

Renca

na 

Real

isasi 

1  Berorientasi Pelayanan  2 2 1 1 2 2 1 1 2 2 1 1 3 3 2 2 2 2 16 16 

2  Akuntabel  3 3 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 3 3 2 2 2 2 21 21 

3  Kompeten  1 1 2 2 2 2 2 2 2 2 2 2 3 3 2 2 1 1 17 17 

4  Harmonis  2 2 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 3 3 2 2 2 2 12 12 

5  Loyal  2 2 1 1 0 0 0 0 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 12 12 

6  Adaptif  2 2 1 1 1 1 2 2 1 1 1 1 2 2 2 2 1 1 13 13 

7  Kolaboratif  2 2 1 1 1 1 0 0 2 2 1 1 2 2 2 2 2 2 13 13 

 Jumlah MP yang 

Diaktualisasikan per kegiatan   
14 14 9 9 8 8 7 7 13 13 9 9 18 18 14 14 12 12 104 104 
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D. Capaian Penyelesaian Core Isu 

Tabel 4.4 Capaian Penyelesaian Core Isu 

Kondisi Core Isu 

Sebelum Aktualisasi Sesudah Aktualisasi 

• Tingkat pengetahuan orang tua 

mengenai underweight masih 

rendah, terlihat dari data 

menunjukkan bahwa Puskesmas 

Simpang Tutup memiliki prevalensi 

Balita dengan Berat Badan Kurang 

dan Sangat Kurang (BB/U) tertinggi 

dibandingkan dengan puskesmas 

lainnya di Kabupaten Kerinci yaitu 

6,31%. 

• Pemberian makanan tambahan 

lebih sering hanya berupa makanan 

padat, yang kadang kurang menarik 

bagi balita sehingga konsumsi tidak 

optimal. 

• Belum ada inovasi dalam bentuk 

PMT minuman yang mudah 

dikonsumsi dan disukai balita. 

• Pengetahuan orang tua mengenai 

underweight meningkat, terbukti 

dari hasil post-test yang 

menunjukkan peningkatan skor 

sebanyak 94,2% dibandingkan pre-

test. 

• Orang tua semakin memahami 

penyebab dan dampak 

underweight, serta cara 

pencegahannya melalui pemberian 

PMT minuman. 

• Tercipta inovasi PMT berbentuk 

minuman yang lebih menarik, 

mudah dikonsumsi, dan kaya gizi 

sehingga berpotensi menurunkan 

risiko underweight. 

• Tersedia leaflet edukasi tentang 

underweight dan video pembuatan 
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• Belum tersedianya media edukasi 

yang menjelaskan secara 

sederhana tentang underweight 

dan cara pencegahannya di 

Puskesmas Simpang Tutup. 

• Belum ada instrumen evaluasi 

pengetahuan orang tua terkait 

underweight di Puskesmas 

Simpang Tutup. 

PMT minuman sebagai media 

pembelajaran orang tua. 

• Tersedia bahan instrument laporan 

kegiatan dan dokumentasi, yang 

dapat dijadikan acuan untuk 

program edukasi serupa di masa 

mendatang. 
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E. Manfaat Terselesaikannya Core Isu 

Dengan terselesaikannya core isu ini memberikan manfaat bagi beberapa 

pihak, diantaranya yaitu :  

1. Individu Peserta 

a. Meningkatkan kemampuan dalam merancang, melaksanakan, serta 

mengevaluasi program edukasi gizi berbasis inovasi. 

b. Memperoleh pengalaman nyata dalam memberikan solusi terhadap 

isu kesehatan masyarakat, khususnya underweight pada balita. 

c. Mengasah keterampilan komunikasi, koordinasi, serta penyusunan 

media edukasi (leaflet, video, dan instrumen evaluasi). 

d. Menambah pengetahuan dan wawasan terkait pengelolaan program 

gizi di tingkat pelayanan dasar (puskesmas). 

2. Bagi Instansi (Puskesmas Simpang Tutup) 

a. Mendapatkan inovasi PMT berbentuk minuman sebagai alternatif 

program pencegahan underweight di wilayah kerja. 

b. Tersedianya media edukasi (leaflet dan video) yang dapat 

dimanfaatkan untuk kegiatan penyuluhan selanjutnya. 

c. Memiliki instrumen evaluasi (pre-test dan post-test) untuk mengukur 

efektivitas penyuluhan. 

d. Meningkatkan citra puskesmas sebagai instansi yang aktif berinovasi 

dalam pelayanan gizi masyarakat. 

3. Bagi Stakeholders (Orang Tua, Masyarakat, dan Dinas Kesehatan) 

a. Orang tua balita memperoleh peningkatan pengetahuan tentang gizi 

seimbang, PMT, dan pencegahan underweight. 
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b. Balita lebih tertarik mengonsumsi makanan tambahan dalam bentuk 

minuman, sehingga status gizinya dapat lebih terjaga. 

c. Stakeholder terkait (misalnya kader posyandu, perangkat desa, dan 

dinas kesehatan) dapat menjadikan kegiatan ini sebagai contoh praktik 

baik yang bisa direplikasi. 

d. Berkontribusi terhadap pencapaian program gizi nasional dalam 

menurunkan angka balita underweight. 

F. Rencana Tindak Lanjut Hasil Aktualisasi 

Tabel 4.5 Rencana Tindak Lanjut Hasil Aktualisasi 

No Kegiatan Output 
Durasi dan 

Waktu 

Parapihak 

Terlibat 
Sumber Biaya Keterangan 

1 Melanjutkan 

penyuluhan gizi 

kepada orang 

tua balita di 

wilayah kerja 

Puskesmas 

Simpang Tutup 

Orang tua 

mendapatkan 

edukasi 

berkelanjutan 

mengenai 

gizi anak dan 

pencegahan 

underweight 

Setiap 

bulan  

(terintegrasi 

dengan 

kegiatan 

posyandu) 

Petugas 

gizi 

puskesmas, 

kader 

posyandu, 

orang tua 

balita 

Anggaran 

puskesmas 

Sebagai 

kegiatan 

rutin 

puskesmas 

2 Pemanfaatan 

media edukasi 

(leaflet & video) 

Leaflet dan 

video 

dimanfaatkan 

secara 

Setiap 

bulan  

(terintegrasi 

dengan 

Petugas 

gizi, kader 

posyandu 

Tidak ada biaya 

tambahan 

(memanfaatkan 

Media dapat 

diperbanyak 

sesuai 

kebutuhan 
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No Kegiatan Output 
Durasi dan 

Waktu 

Parapihak 

Terlibat 
Sumber Biaya Keterangan 

dalam kegiatan 

posyandu 

berkelanjutan 

sebagai 

media 

edukasi 

kegiatan 

posyandu) 

media yang 

sudah ada) 

3 Monitoring dan 

evaluasi status 

gizi balita 

Data status 

gizi balita 

sebagai 

dasar 

perencanaan 

intervensi 

Setiap 

bulan 

Petugas 

gizi, kader 

posyandu 

Anggaran 

puskesmas 

Untuk 

mengukur 

efektivitas 

program 
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BAB V 

KESIMPULAN DAN REKOMENDASI 

A.  Kesimpulan  

Pelaksanaan kegiatan aktualisasi ini bertujuan agar peserta Pelatihan 

Dasar, dalam hal ini penulis, dapat menerapkan serta mengamalkan nilai-nilai 

BerAKHLAK dalam melaksanakan tugas dan fungsinya. Implementasi awal 

dari nilai-nilai BerAKHLAK diwujudkan melalui kegiatan aktualisasi dan 

habituasi dengan judul “Peningkatan Pengetahuan Orang Tua Mengenai Gizi 

Anak Melalui Edukasi Inovasi Pemberian Makanan Tambahan (PMT) 

Berbentuk Minuman di Wilayah Kerja Puskesmas Simpang Tutup”. 

Berdasarkan pelaksanaan kegiatan tersebut, dapat ditarik beberapa 

kesimpulan sebagai berikut: 

1. Aktualisasi/Habituasi Mata Pelatihan  

a) Kegiatan ke-1 : Melakukan konsultasi terkait rencana kegiatan 

Kegiatan pertama ini dilakukan melalui 3 (tiga) tahapan yaitu 

mempersiapkan bahan untuk konsultasi dengan mentor, mengatur 

jadwal dan melaksanakan konsultasi dengan mentor, serta meminta 

persetujuan kepada mentor untuk melakukan kegiatan aktualisasi. 

Ketiga tahapan ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai akuntabel, 

kompeten, berorientasi pelayanan, harmonis, loyal, kolaboratif, dan 

adaptif. 

b) Kegiatan ke-2 : Merancang formula minuman PMT (Pemberian 

Makanan Tambahan) untuk balita 
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Kegiatan kedua ini dilakukan melalui 2 (dua) tahapan yaitu menyusun 

draft formula PMT, dan konsultasi formula dengan tenaga gizi serta 

mentor. Kedua tahapan ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai 

berorientasi pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, adaptif, 

dan kolaboratif. 

c) Kegiatan ke-3 : Melakukan uji coba pembuatan PMT 

Kegiatan ketiga ini dilakukan melalui 2 (dua) tahapan yaitu 

melaksanakan uji coba pembuatan minuman PMT, dan  

mendokumentasikan hasil uji coba. Kedua tahapan ini dilaksanakan 

dengan menerapkan nilai berorientasi pelayanan, akuntabel, 

kompeten, adaptif, dan kolaboratif. 

d) Kegiatan ke-4 : Mempersiapkan media edukasi berupa video 

inovasi pembuatan PMT untuk balita 

Kegiatan keempat ini dilakukan melalui 2 (dua) tahapan yaitu 

melakukan perekaman proses pembuatan PMT dan melakukan editing 

video. Kedua tahapan ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai 

berorientasi pelayanan, akuntabel, kompeten, dan adaptif, 

e) Kegiatan ke-5 : Mempersiapkan media edukasi berupa leaflet 

tentang penjelasan dan dampak underweight bagi balita dan cara 

pembuatan PMT minuman tersebut. 

Kegiatan kelima ini dilakukan melalui 3 (tiga) tahapan yaitu mendesain 

leaflet berisi informasi gizi dan pembuatan PMT, melakukan konsultasi 

isi leaflet dengan mentor, dan mencetak leaflet untuk penyuluhan. 

Ketiga tahapan ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai berorientasi 
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pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, adaptif, dan 

kolaboratif. 

f) Kegiatan ke-6 : Mempersiapkan bahan evaluasi berupa lembar Pre-

test dan Post-test 

Kegiatan keenam ini dilakukan melalui 2 (dua) tahapan yaitu menyusun 

instrumen pre-test dan post-test, dan melakukan konsultasi dengan 

mentor/tenaga kesehatan terkait instrumen yang telah disusun.  Kedua 

tahapan ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai berorientasi 

pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, adaptif, dan 

kolaboratif. 

g) Kegiatan ke-7 : Mengadakan penyuluhan kepada orang tua balita 

tentang manfaat PMT, cara penyajian, serta pentingnya pemberian 

gizi seimbang 

Kegiatan ketujuh ini dilakukan melalui 3 (tiga) tahapan yaitu 

menyiapkan materi penyuluhan, mengadakan penyuluhan di posyandu, 

dan menjalin diskusi interaktif dengan orang tua balita. Ketiga tahapan 

ini dilaksanakan dengan menerapkan nilai berorientasi pelayanan, 

akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, adaptif, dan kolaboratif. 

h) Kegiatan ke-8 : Melaksanakan evaluasi hasil dengan menilai 

efektivitas pemberian edukasi melalui penilaian Pre-test dan Post-

test pada orang tua balita saat dilaksanakannya kegiatan 

penyuluhan 

Kegiatan kedelapan ini dilakukan melalui 2 (dua) tahapan yaitu 

melaksanakan kegiatan pre-test dan post test serta menganalisis hasil 

pre-test dan post-test. Kedua tahapan ini dilaksanakan dengan 
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menerapkan nilai berorientasi pelayanan, akuntabel, kompeten, 

harmonis, loyal, adaptif, dan kolaboratif. 

i) Kegiatan ke-9 : Menyusun laporan kegiatan aktualisasi 

Kegiatan kesembilan ini dilakukan melalui 3 (tiga) tahapan yaitu 

menyusun draft laporan aktualisasi, melakukan konsultasi dan evaluasi 

draft laporan kegiatan dengan mentor dan coach, meminta persetujuan 

laporan kegiatan dengan mentor. Ketiga tahapan ini dilaksanakan 

dengan menerapkan nilai berorientasi pelayanan, akuntabel, 

kompeten, harmonis, loyal, adaptif, dan kolaboratif. 

2.  Gagasan Kreatif Penyelesaian Core Isu  

Gagasan kreatif penyelesaian core isu ini yaitu Peningkatan 

Pengetahuan Orang Tua Mengenai Gizi Anak Melalui Edukasi Inovasi 

Pemberian Makanan Tambahan (PMT) Berbentuk Minuman di Wilayah 

Kerja Puskesmas Simpang Tutup sebagai upaya meningkatkan 

pengetahuan dan kesadaran orang tua mengenai gizi anak. Melalui 

penyuluhan, pemanfaatan media edukasi, serta pemberian contoh PMT 

minuman yang praktis dan menarik melalui media leaflet dan video 

pembuatan PMT, orang tua diharapkan lebih memahami pentingnya gizi 

seimbang dan mampu menerapkannya dalam kehidupan sehari-hari guna 

mendukung perbaikan status gizi balita, khususnya dalam mencegah 

underweight. 

3.  Capaian Hasil Penyelesaian Core Isu  

Setelah dilakukan aktualisasi, terjadi peningkatan pengetahuan 

orang tua mengenai gizi anak yang terlihat dari hasil post-test lebih tinggi 
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dibandingkan pre-test. Orang tua menjadi lebih paham mengenai 

pentingnya gizi seimbang serta dampak underweight pada balita. Edukasi 

yang diberikan melalui penyuluhan, leaflet, dan video pembuatan PMT 

minuman terbukti efektif dan mudah diterima. Selain itu, inovasi PMT 

berbentuk minuman mendapat respon positif dari orang tua karena lebih 

praktis, menarik, dan disukai balita. Dengan demikian, aktualisasi ini 

berhasil mendukung upaya pencegahan masalah gizi, khususnya 

underweight, di wilayah kerja Puskesmas Simpang Tutup. 

B.  Rekomendasi 

1. Untuk Penyelenggara Pelatihan 

Penerapan nilai BerAKHLAK sebagai tujuan dari PPSDM bagi peserta 

Pelatihan Dasar CPNS merupakan langkah strategis dalam membentuk 

aparatur sipil negara yang tidak hanya kompeten di bidang tugasnya, 

tetapi juga memiliki karakter yang sesuai dengan nilai dasar ASN. 

Mengingat bahwa nilai BerAKHLAK merupakan core values yang relatif 

baru ditetapkan oleh Pemerintah Republik Indonesia, maka sebaiknya 

PPSDM melaksanakan bimbingan teknis maupun sosialisasi secara 

berkelanjutan mengenai implementasi nilai BerAKHLAK. Hal ini penting 

dilakukan agar terjadi sinergi antara ASN yang baru diangkat dengan ASN 

yang telah lama mengabdi, sehingga penerapan nilai BerAKHLAK dapat 

berjalan lebih optimal di lingkungan kerja. 
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2. Untuk Instansi Asal Peserta (Puskesmas Simpang Tutup) 

Dalam pelaksanaan Pelatihan Dasar CPNS, instansi asal peserta 

telah memberikan dukungan yang baik. Gagasan kreatif berupa edukasi 

inovasi PMT berbentuk minuman yang bertujuan meningkatkan 

pengetahuan orang tua mengenai gizi anak diharapkan tidak hanya 

terbatas pada penyelesaian aktualisasi dalam rangkaian pelatihan, tetapi 

dapat diimplementasikan secara berkelanjutan. Oleh karena itu, 

Puskesmas Simpang Tutup diharapkan dapat terus memberikan ruang, 

motivasi, serta dukungan kepada setiap pegawai untuk mengembangkan 

kreativitas dan meningkatkan kompetensi, khususnya dalam bidang gizi 

masyarakat dan promosi kesehatan. Dengan demikian, seluruh pegawai 

dapat berkontribusi secara optimal dalam meningkatkan mutu pelayanan 

kesehatan serta konsisten menerapkan nilai BerAKHLAK di lingkungan 

kerja.  
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Lampiran 1. Lampiran Laporan Mingguan Minggu Ke-1 

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi 

Judul Kegiatan 1 Melakukan konsultasi terkait rencana kegiatan 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

9 September 2025 

Daftar Lampiran Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya bahan konsultasi 

2. Tersedianya Jadwal konsultasi dengan mentor, 

catatan hasil konsultasi, dan dokumentasi  

3. Tersedianya surat persetujuan mentor 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Mempersiapkan bahan untuk konsultasi dengan 

mentor 

Mempersiapkan bahan yang akan digunakan pada 

saat konsultasi dengan mentor terkait kegiatan yang 

akan dilakukan dalam aktualisasi selama masa 

habituasi. Bahan konsultasi memuat rangkaian 

kegiatan terkait pelaksanaan kegiatan yang 

direncanakan. Berikut keterkaitannya dengan nilai-

nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Akuntabel 

Jujur dan transparan  dalam melakukan 

persiapan bahan dan saya berkata dan bertindak 

dengan seadanya dan secara terbuka dalam 
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menjelaskan bagaimana aktualisasi yang saya 

lakukan.  

b. Kompeten  

Melakukan kinerja terbaik dalam menyiapkan 

bahan konsultasi dengan mentor, saya 

menyiapkan dengan detail dan mencatat setiap 

masukan dan arahan mentor. 

c. Berorientasi Pelayanan 

Menyiapkan bahan dengan rapi dan jelas agar 

memudahkan mentor dalam memahami 

rancangan aktualisasi yang saya ajukan. 

d. Adaptif 

Menyesuaikan penyusunan bahan dengan 

format, kebutuhan, dan arahan yang diharapkan 

oleh mentor. 

2. Mengatur jadwal dan melaksanakan konsultasi 

dengan mentor 

Menentukan waktu pertemuan dengan mentor dan 

melaksanakan konsultasi sesuai kesepakatan untuk 

memperoleh arahan dan masukan terhadap 

rencana aktualisasi. Berikut keterkaitannya dengan 

nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Berorientasi Pelayanan 
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Ramah saat melakukan penjadwalan, 

menghubungi, bertemu dengan mentor, serta 

menggunakan bahasa yang sopan dan santun. 

b. Akuntabel  

Jujur dan transparan dalam melakukan konsultasi 

dengan mentor, berkata dan bertindak dengan 

seadanya dan secara terbuka dalam menjelaskan 

bagaimana aktualisasi yang akan saya lakukan. 

c. Harmonis  

Menjaga hubungan baik dengan mentor  

d. Loyal 

Setia menjalankan arahan dari mentor 

e. Kolaboratif 

Menjalin komunikasi yang harmonis dengan 

mentor 

3. Meminta persetujuan kepada mentor untuk 

melakukan kegiatan aktualisasi 

Mengajukan rancangan kegiatan aktualisasi kepada 

mentor untuk mendapat persetujuan agar 

pelaksanaan kegiatan sesuai arahan dan kebutuhan 

kegiatan. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 

a. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas setiap tugas yang saya 

lakukan 
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b. Harmonis 

Menjaga hubungan baik dengan mentor 

c. Loyal 

Setia menjalankan arahan dari mentor 

d. Adaptif 

Cepat tanggap terhadap perubahan prosedur 

atau kondisi kerja dalam menyusun rencana awal 

pelaksanaan 

e. Kolaboratif 

Menjalin komunikasi yang harmonis dengan 

mentor 

2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Mempersiapkan bahan untuk konsultasi dengan 

mentor 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah akuntabel 

dan kompeten, yaitu dalam menyiapkan bahan 

konsultasi dengan mentor, saya menyiapkan 

dengan detail dan mencatat setiap masukan dan 

arahan mentor.  

  
Gambar 1. Bahan Konsultasi 
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2. Mengatur jadwal dan melaksanakan konsultasi 

dengan mentor 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah 

berorientasi pelayanan, akuntabel, harmonis, loyal, 

dan kolaboratif, yaitu saya mengatur jadwal dan 

melakukan konsultasi dengan mentor dengan 

bahasa yang baik dan sopan. 

 

Gambar 2. Jadwal Konsultasi 

 

Gambar 3. Dokumentasi Konsultasi 

 

Gambar 4. Catatan Hasil Konsultasi 
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3. Meminta persetujuan kepada mentor untuk 

melakukan kegiatan aktualisasi 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah akuntabel, 

harmonis, loyal, adaptif, dan kolaboratif yaitu saya 

menyampaikan rancangan kegiatan secara jelas 

dan terbuka, menjaga komunikasi yang baik dengan 

mentor, menunjukkan komitmen untuk menjalankan 

arahan yang diberikan, menyesuaikan rencana 

sesuai masukan, serta bekerja sama dengan 

mentor untuk mendapatkan persetujuan kegiatan. 

 

Gambar 5. Surat Persetujuan Mentor 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas produk 

kegiatan 

1. Mempersiapkan bahan untuk konsultasi 

dengan mentor 

Proses yang dilakukan yaitu menyusun rancangan 

kegiatan dengan membuat ringkasan, serta 

menyiapkan materi yang akan dikonsultasikan. 

Kualitas produk kegiatan ini berupa draft 

rancangan kegiatan yang sistematis, jelas, dan 
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mudah dipahami sehingga dapat menjadi acuan 

diskusi dengan mentor. 

2. Mengatur jadwal dan melaksanakan konsultasi 

dengan mentor 

Proses yang dilakukan yaitu melakukan 

komunikasi dengan mentor untuk menentukan 

waktu pertemuan, kemudian melaksanakan 

konsultasi sesuai jadwal yang telah disepakati. 

Kualitas produk kegiatan ini adalah konsultasi 

dapat terlaksana tepat waktu, komunikasi berjalan 

efektif, dan menghasilkan masukan yang 

membangun untuk penyempurnaan kegiatan. 

3. Meminta persetujuan kepada mentor untuk 

melakukan kegiatan aktualisasi 

Proses yang dilakukan yaitu menyampaikan 

rancangan kegiatan yang telah disusun, 

mendiskusikan poin-poin penting, serta meminta 

pengesahan dari mentor. Kualitas produk kegiatan 

ini berupa persetujuan resmi dari mentor, yaitu 

berupa surat persetujuan rancangan kegiatan, 

yang menjadi dasar pelaksanaan aktualisasi. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

Kegiatan yang dilakukan bermanfaat untuk 

mendukung pencapaian visi dan misi organisasi, 

karena melalui konsultasi dan persetujuan dengan 

mentor, rancangan kegiatan aktualisasi dapat 
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misi dan tugas 

organisasi 

tersusun lebih terarah, sesuai kebutuhan, serta 

selaras dengan tujuan organisasi. Proses ini 

memastikan setiap langkah yang dilaksanakan sejalan 

dengan tugas organisasi dalam memberikan 

pelayanan yang optimal, meningkatkan kinerja, dan 

mewujudkan tata kelola yang baik. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Adapun dampak yang terjadi jika Penulis tidak 

menerapkan nilai dasar BerAKHLAK dalam 

pelaksanaan kegiatan aktualisasi adalah koordinasi 

dengan mentor tidak berjalan lancar, sehingga 

komunikasi menjadi kurang efektif dan kerja sama 

tidak harmonis. Hal ini dapat menyebabkan 

penyusunan serta pelaksanaan kegiatan aktualisasi 

tidak sesuai arahan, banyak kesalahan, dan hasil yang 

tidak optimal. Dampaknya bagi satuan kerja adalah 

kegiatan tidak mendukung pencapaian visi, misi, dan 

tugas organisasi secara maksimal, bahkan dapat 

menghambat kinerja. Sementara itu, bagi masyarakat, 

kegiatan yang dilaksanakan tanpa berlandaskan nilai 

dasar dapat menghasilkan produk yang kurang 

berkualitas, informasi yang disampaikan tidak akurat, 

dan pada akhirnya mengurangi kepercayaan 

masyarakat terhadap pelayanan yang diberikan. 
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Judul Kegiatan 2 Merancang formula minuman PMT (Pemberian 

Makanan Tambahan) untuk balita 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

9-10 September 2025 

Daftar Lampiran Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya draft formula minuman PMT 

2. Tersedianya catatan konsultasi 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Menyusun draft formula PMT  

Kegiatan ini dilakukan dengan merancang formula 

Pemberian Makanan Tambahan (PMT) sesuai 

kebutuhan gizi sasaran, berdasarkan data gizi, 

literatur, serta standar anjuran yang berlaku. 

Penyusunan draft formula bertujuan agar PMT yang 

dihasilkan memiliki kandungan gizi seimbang, 

menarik, dan sesuai kondisi sasaran. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar 

BerAKHLAK: 

a. Kompeten 

Melakukan penyusunan formula sesuai ilmu gizi. 

b. Adaptif 

Menyesuaikan formula dengan ketersediaan 

bahan lokal. 

c. Akuntabel 
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Memastikan setiap komposisi yang ditulis dapat 

dipertanggungjawabkan secara ilmiah serta 

mengikuti standar kesehatan yang berlaku. 

d. Berorientasi Pelayanan 

Menyusun formula yang sederhana dan aplikatif 

sehingga mudah dipraktikkan oleh masyarakat 

sebagai solusi masalah gizi. 

2. Konsultasi formula dengan tenaga gizi dan 

mentor 

Kegiatan ini dilaksanakan dengan 

mengonsultasikan draft formula PMT kepada 

tenaga gizi dan mentor untuk mendapatkan 

masukan, koreksi, serta persetujuan. Melalui 

konsultasi, formula dapat diperbaiki dan 

disesuaikan sehingga hasil akhirnya lebih tepat 

guna, berkualitas, dan selaras dengan tujuan 

program. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 

a. Kolaboratif  

Bekerja sama dengan tenaga gizi dan mentor. 

b. Harmonis  

Menjaga komunikasi yang baik dengan pihak 

yang membantu. 

c. Akuntabel  



115 
 

Bertanggung jawab terhadap hasil formula yang 

diajukan. 

d. Loyal 

Setia menjalankan arahan dari mentor 

e. Kompeten 

Menunjukkan pemahaman atas formula yang 

saya susun, serta memperbaikinya berdasarkan 

masukan dari tenaga gizi. 

2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Menyusun draft formula PMT  

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

adaptif, akuntabel, dan berorientasi pelayanan yaitu 

dalam menyusun draft formula PMT, saya 

merancang dengan teliti berdasarkan kebutuhan 

gizi sasaran serta literatur yang relevan, sehingga 

formula yang dihasilkan dapat 

dipertanggungjawabkan dan sesuai standar gizi. 

 

Gambar 6. Dokumentasi Kegiatan  
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Gambar 7. Draft Formula Minuman PMT 

2. Konsultasi formula dengan tenaga gizi dan 

mentor 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah 

kolaboratif, harmonis, akuntabel, loyal, dan 

kompeten yaitu dalam konsultasi formula PMT saya 

berdiskusi secara terbuka dengan tenaga gizi dan 

mentor, menerima masukan dengan baik, serta 

menyesuaikan formula sesuai arahan yang 

diberikan. 

 

Gambar 8. Konsultasi dengan Tenaga Gizi 
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Gambar 9. Konsultasi dengan Mentor 

 

Gambar 10. Catatan Konsultasi 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas produk 

kegiatan 

1. Menyusun draft formula PMT 

Proses penyusunan dilakukan dengan 

mengumpulkan referensi gizi, menentukan bahan 

lokal yang bergizi, serta menyesuaikan dengan 

kebutuhan balita. Draft formula disusun secara 

sistematis sehingga menghasilkan rancangan PMT 

yang seimbang, bergizi, dan mudah diaplikasikan.  

2. Konsultasi formula dengan tenaga gizi dan 

mentor 

Proses konsultasi dilakukan dengan menyampaikan 

draft formula untuk mendapatkan masukan dan 

evaluasi. Kualitas produk kegiatan ditunjukkan 

dengan adanya perbaikan dan penyesuaian formula 

sehingga lebih valid, sesuai standar gizi, dan siap 

untuk diimplementasikan. 
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4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan merancang formula minuman PMT untuk 

balita bermanfaat dalam mendukung pencapaian visi 

organisasi, yaitu meningkatkan derajat kesehatan 

masyarakat melalui upaya perbaikan gizi anak sejak 

dini. Dari sisi misi, kegiatan ini sejalan dengan upaya 

organisasi dalam memberikan pelayanan gizi yang 

berkualitas, inovatif, dan sesuai kebutuhan sasaran. 

Adapun terhadap tugas organisasi, kegiatan ini 

berkontribusi dalam penyusunan dan implementasi 

program gizi yang tepat sasaran, sehingga dapat 

membantu menurunkan angka gizi kurang pada balita 

serta meningkatkan kualitas tumbuh kembang anak. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan merancang formula minuman PMT 

untuk balita tidak berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, 

maka akan berdampak pada kualitas hasil formula 

yang tidak sesuai standar gizi, tidak akurat, bahkan 

berisiko menimbulkan kesalahan dalam pemenuhan 

kebutuhan gizi balita. Dampak terhadap satuan kerja 

yaitu menurunnya kredibilitas dan akuntabilitas dalam 

penyusunan program gizi, serta tidak tercapainya 

target peningkatan status gizi anak. Sementara itu, 

dampak terhadap masyarakat yaitu balita tidak 

memperoleh manfaat optimal dari PMT, orang tua 

menjadi kurang percaya terhadap program gizi, dan 
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upaya perbaikan gizi masyarakat tidak berjalan 

maksimal sehingga risiko undernutrition tetap tinggi. 
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Judul Kegiatan 3 Melakukan uji coba pembuatan PMT 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

10 September 2025 

Daftar Lampiran Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya produk uji coba minuman PMT 

2. Tersedianya dokumentasi uji coba 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Melaksanakan uji coba pembuatan minuman 

PMT 

Kegiatan ini dilakukan dengan membuat minuman 

PMT berdasarkan formula yang telah disusun dan 

disetujui. Uji coba bertujuan untuk menilai rasa, 

tekstur, warna, dan daya terima sasaran, sekaligus 

memastikan kandungan gizinya tetap sesuai 

standar. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 

a. Kompeten  

Memastikan bahan sesuai standar kualitas. 

b. Akuntabel  

Menyiapkan bahan secara teliti dan transparan. 

c. Adaptif  

Menyesuaikan bahan jika ada keterbatasan 

tanpa mengurangi nilai gizi. 

d. Berorientasi Pelayanan  



121 
 

Menghasilkan produk yang aman dan 

bermanfaat bagi balita 

2. Mendokumentasikan hasil uji coba 

Kegiatan ini berupa pencatatan dan pengumpulan 

data hasil uji coba pembuatan minuman PMT, baik 

berupa catatan organoleptik, evaluasi daya terima, 

maupun dokumentasi foto. Hasil dokumentasi ini 

menjadi bahan evaluasi untuk perbaikan formula 

dan sebagai bukti kegiatan aktualisasi. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar 

BerAKHLAK: 

a. Akuntabel  

Mendokumentasikan dengan jujur dan lengkap. 

b. Kompeten  

Dokumentasi dibuat dengan rapi, sistematis, dan 

mudah dipahami. 

c. Kolaboratif 

Membagikan dokumentasi kepada mentor dan 

tenaga kesehatan sebagai bentuk kerja sama 

dalam menilai hasil uji coba. 

d. Berorientasi Pelayanan 

Menjadikan dokumentasi ini sebagai media 

informasi yang berguna untuk perbaikan kualitas 

PMT demi kepentingan balita. 
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2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Melaksanakan uji coba pembuatan minuman 

PMT 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

akuntabel, adaptif, dan berorientasi pelayanan yaitu 

melaksanakan uji coba pembuatan minuman PMT 

sesuai formula yang telah disepakati serta 

menyesuaikan jika terdapat kendala dalam proses 

pembuatan. 

 

Gambar 11. Dokumentasi Uji Coba PMT 

2. Mendokumentasikan hasil uji coba 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah akuntabel, 

kompeten, kolaboratif, berorientasi pelayanan yaitu 

mendokumentasikan hasil uji coba secara rapi dan 

sistematis sebagai bahan laporan, serta 

memastikan dokumentasi tersebut dapat digunakan 

bersama untuk evaluasi dengan mentor maupun 

tenaga gizi. 
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Gambar 12. Dokumentasi Hasil Uji Coba 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas produk 

kegiatan 

1. Melaksanakan uji coba pembuatan minuman 

PMT 

Proses uji coba dilakukan dengan mengikuti formula 

yang telah disusun, memperhatikan takaran bahan, 

cara pengolahan, dan kebersihan. Kualitas produk 

kegiatan berupa minuman PMT yang sesuai standar 

gizi, memiliki cita rasa yang dapat diterima, dan 

berpotensi disukai oleh balita. 

2. Mendokumentasikan hasil uji coba 

Proses dokumentasi dilakukan melalui foto dan 

catatan hasil uji coba, mencakup bahan, langkah 

pembuatan, serta hasil akhir produk. Kualitas 

produk kegiatan berupa dokumentasi yang rapi dan 

lengkap, sehingga dapat menjadi bukti kegiatan 

sekaligus acuan untuk evaluasi. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

Kegiatan uji coba pembuatan PMT bermanfaat untuk 

memastikan bahwa formula yang telah dirancang 

dapat diaplikasikan dengan baik dan menghasilkan 

produk yang sesuai standar gizi serta dapat diterima 
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misi dan tugas 

organisasi 

sasaran. Hal ini mendukung pencapaian visi 

organisasi dalam meningkatkan status kesehatan 

masyarakat melalui perbaikan gizi balita. Dari sisi misi, 

kegiatan ini mencerminkan penerapan pelayanan gizi 

yang inovatif, tepat guna, dan berbasis kebutuhan. 

Adapun terhadap tugas organisasi, uji coba ini menjadi 

bentuk validasi program gizi agar program yang 

dijalankan lebih efektif, tepat sasaran, serta mampu 

mendukung penurunan angka masalah gizi pada 

balita. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan melakukan uji coba pembuatan PMT 

tidak berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, maka 

proses pelaksanaan bisa dilakukan secara asal-

asalan, tanpa ketelitian, serta mengabaikan standar 

kebersihan dan gizi. Dampak terhadap satuan kerja 

yaitu menurunnya mutu pelayanan, berkurangnya 

kepercayaan masyarakat, serta tidak adanya jaminan 

kualitas dari produk PMT yang dihasilkan. Sedangkan 

dampak terhadap masyarakat yaitu balita berisiko 

mendapatkan produk PMT yang tidak sesuai 

kebutuhan gizinya, bahkan dapat menimbulkan 

ketidaknyamanan atau penolakan karena rasa 

maupun tekstur tidak tepat, sehingga tujuan program 

perbaikan gizi tidak tercapai. 
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Judul Kegiatan 4 Mempersiapkan media edukasi berupa video inovasi 

pembuatan PMT untuk balita 

Tanggal 

Pelaksanaan 

Kegiatan 

10 September 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Video hasil rekaman  

2. Video hasil pembuatan PMT setelah di edit 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat 

nilai dasar yang 

melandasi 

1. Melakukan perekaman proses pembuatan PMT  

Kegiatan ini dilakukan dengan merekam setiap tahapan 

proses pembuatan PMT, mulai dari persiapan bahan, 

proses pengolahan, hingga penyajian. Perekaman 

bertujuan untuk mendokumentasikan proses secara 

visual agar lebih mudah dipahami. Berikut keterkaitannya 

dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Adaptif  

Memanfaatkan teknologi untuk perekaman. 

b. Kompeten  

Merekam dengan jelas agar informatif. 

c. Akuntabel  

Menjaga keaslian isi dari proses yang direkam. 

d. Berorientasi Pelayanan 

Memastikan rekaman yang dihasilkan bermanfaat 
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sebagai sarana edukasi dan memberikan nilai tambah 

bagi orang tua balita maupun masyarakat 

2. Melakukan editing video 

Kegiatan ini berupa pengolahan hasil rekaman dengan 

menambahkan teks, narasi, maupun ilustrasi pendukung 

sehingga video menjadi lebih informatif, menarik, dan 

mudah dipahami oleh sasaran. Berikut keterkaitannya 

dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Kompeten  

Mengedit dengan profesional agar menarik. 

b. Adaptif  

Menyesuaikan format video sesuai kebutuhan audiens. 

c. Akuntabel  

Bertanggung jawab atas hasil akhir video. 

2. Teknik aktualisasi 

yang 

dipergunakan dan 

bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Melakukan perekaman proses pembuatan PMT  

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah adaptif, 

kompeten, akuntabel, dan berorientasi pelayanan yaitu 

merekam proses pembuatan PMT dengan teliti agar 

hasilnya dapat menjadi bahan edukasi yang jelas serta 

dapat dimanfaatkan bersama. 



127 
 

 

Gambar 13. Video Hasil Rekaman 

2. Melakukan editing video 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

adaptif, dan akuntabel yaitu melakukan proses editing 

video dengan menyesuaikan alur, durasi, dan tampilan 

agar mudah dipahami serta menarik untuk digunakan 

dalam penyuluhan. 

 
Gambar 14. Hasil Pembuatan PMT Setelah di Edit 

 

Link Video : 

https://youtu.be/qok__T9cl94?si=yBpoBhogJaj2LDgc  

3. Deskripsi proses 

dan kualitas 

produk kegiatan 

1. Melakukan perekaman proses pembuatan PMT  

Proses perekaman dilakukan dengan mengikuti tahapan 

pembuatan PMT secara runtut agar seluruh langkah 

terdokumentasi dengan baik. Kualitas produk kegiatan 

berupa video mentah yang jelas, sistematis, dan dapat 

digunakan sebagai bahan edukasi. 

 

https://youtu.be/qok__T9cl94?si=yBpoBhogJaj2LDgc
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2. Melakukan editing video 

Proses editing dilakukan dengan menyusun potongan 

video, menambahkan teks atau narasi, serta 

menyesuaikan durasi agar lebih ringkas dan menarik. 

Kualitas produk kegiatan berupa video edukasi yang 

informatif, mudah dipahami, dan layak digunakan dalam 

penyuluhan gizi. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mendukung visi organisasi 

dalam meningkatkan derajat kesehatan masyarakat melalui 

edukasi gizi yang menarik dan mudah dipahami. Dari sisi 

misi, media edukasi berupa video menjadi sarana inovatif 

dalam menyampaikan pesan gizi secara efektif kepada 

masyarakat, khususnya orang tua balita. Adapun terhadap 

tugas organisasi, kegiatan ini membantu menyediakan 

bahan edukasi yang berkualitas dan aplikatif, sehingga 

dapat meningkatkan pengetahuan serta keterampilan 

masyarakat dalam memberikan asupan gizi seimbang bagi 

anak. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan mempersiapkan media edukasi berupa 

video inovasi pembuatan PMT untuk balita tidak 

berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, maka materi video 

berisiko kurang akurat, tidak sistematis, dan kurang menarik 

sehingga pesan edukasi tidak tersampaikan dengan baik. 

Dampak terhadap satuan kerja yaitu menurunnya kualitas 
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media edukasi, mengurangi efektivitas program, serta 

menurunkan kredibilitas penyelenggara kegiatan. 

Sedangkan dampak terhadap masyarakat yaitu informasi 

gizi yang diterima menjadi kurang tepat, berpotensi 

menimbulkan kesalahpahaman, dan tidak mampu 

mendorong perubahan perilaku dalam pemberian gizi 

seimbang pada balita. 
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Judul Kegiatan 5 Mempersiapkan media edukasi berupa leaflet tentang 

penjelasan dan dampak underweight bagi balita dan 

cara pembuatan PMT minuman tersebut 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

10 September 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya desain leaflet format PDF 

2. Tersedianya hasil konsultasi berupa catatan 

konsultasi 

3. Tersedianya leaflet edukasi tentang underweight dan 

PMT 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1.  Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Mendesain leaflet berisi informasi gizi dan 

pembuatan PMT 

Kegiatan ini dilakukan dengan menyusun dan 

merancang leaflet yang berisi informasi gizi serta 

langkah pembuatan PMT. Desain dibuat sederhana, 

menarik, dan mudah dipahami agar dapat digunakan 

sebagai media edukasi. Berikut keterkaitannya 

dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Kompeten  

Menyusun berdasarkan sumber terpercaya. 

b. Akuntabel  

Memastikan informasi yang ditulis benar dan jelas. 
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c. Berorientasi Pelayanan  

Leaflet dibuat sederhana agar mudah dipahami. 

d. Adaptif 

Menyesuaikan desain dan gaya penyajian 

informasi dengan karakteristik masyarakat 

setempat supaya lebih mudah diterima. 

2. Melakukan konsultasi isi leaflet dengan mentor 

Kegiatan ini berupa pengajuan desain leaflet kepada 

mentor untuk mendapatkan masukan terkait isi, 

bahasa, dan tampilan. Konsultasi dilakukan agar 

leaflet sesuai dengan kebutuhan sasaran dan 

selaras dengan tujuan program. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Harmonis  

Menjaga komunikasi yang baik saat konsultasi. 

b. Kolaboratif  

Terbuka pada masukan untuk menyempurnakan 

leaflet. 

c. Loyal  

Mengikuti arahan mentor dengan penuh 

kesetiaan. 

d. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas hasil akhir leaflet yang 

telah melalui proses konsultasi, memastikan isi 

sesuai dengan standar kesehatan.  



132 
 

3. Mencetak leaflet untuk penyuluhan 

Kegiatan ini dilakukan dengan menggandakan leaflet 

yang telah disetujui oleh mentor untuk kemudian 

digunakan dalam kegiatan penyuluhan. Hasil cetak 

leaflet menjadi media pendukung dalam 

menyampaikan informasi gizi kepada masyarakat. 

Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar 

BerAKHLAK: 

a. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas kualitas hasil cetakan. 

b. Kompeten  

Memastikan desain dan isi sesuai kebutuhan 

edukasi. 

c. Berorientasi Pelayanan  

Leaflet akan digunakan untuk meningkatkan 

pemahaman masyarakat. 

d. Loyal 

Menjalankan proses pencetakan sesuai arahan 

dan kebutuhan organisasi tanpa mengurangi 

kualitas. 

e. Kolaboratif 

Berkoordinasi dengan mentor, percetakan, serta 

pihak terkait lainnya untuk memastikan hasil 

cetakan sesuai kebutuhan penyuluhan dan tepat 

waktu.  
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2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Mendesain leaflet berisi informasi gizi dan 

pembuatan PMT 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

akuntabel, berorientasi pelayanan, dan adaptif, yaitu 

desain dibuat menarik, mudah dipahami, dan 

informatif agar pesan gizi tersampaikan dengan baik. 

 

Gambar 15. Leaflet  

2. Melakukan konsultasi isi leaflet dengan mentor 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah harmonis, 

kolaboratif, loyal, dan akuntabel, yaitu konsultasi 
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dilakukan secara terbuka untuk memastikan isi 

leaflet sesuai literatur dan kebutuhan sasaran. 

 

Gambar 16. Hasil Konsultasi 

3. Mencetak leaflet untuk penyuluhan 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah akuntabel, 

kompeten, berorientasi pelayanan, loyal, dan 

kolaboratif yaitu leaflet dicetak sesuai jumlah 

kebutuhan agar dapat digunakan optimal dalam 

kegiatan penyuluhan. 

 

Gambar 17. Cetak Leaflet 
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3. Deskripsi proses 

dan kualitas produk 

kegiatan 

1. Mendesain leaflet berisi informasi gizi dan 

pembuatan PMT 

Proses mendesain dilakukan dengan merangkum 

informasi gizi secara sederhana, menambahkan 

ilustrasi, serta menyusun tata letak yang menarik. 

Kualitas produk kegiatan berupa draft leaflet yang 

informatif, mudah dipahami, dan sesuai kebutuhan 

sasaran. 

2. Melakukan konsultasi isi leaflet dengan mentor 

Proses konsultasi dilakukan dengan menyampaikan 

draft leaflet kepada mentor untuk mendapatkan 

masukan dan perbaikan. Kualitas produk kegiatan 

berupa leaflet yang sudah tervalidasi, akurat, dan 

sesuai dengan literatur gizi. 

3. Mencetak leaflet untuk penyuluhan 

Proses pencetakan dilakukan setelah leaflet final 

disetujui, dengan memperhatikan jumlah dan 

kualitas cetakan. Kualitas produk kegiatan berupa 

leaflet yang siap digunakan sebagai media 

penyuluhan dan dapat dibagikan langsung kepada 

sasaran. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

Kegiatan ini bermanfaat dalam mendukung visi 

organisasi untuk meningkatkan derajat kesehatan 

masyarakat melalui upaya promotif dan preventif di 

bidang gizi. Dari sisi misi, leaflet menjadi sarana 
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misi dan tugas 

organisasi 

pelayanan informasi gizi yang mudah dipahami, 

praktis, dan dapat menjangkau masyarakat luas. 

Adapun terhadap tugas organisasi, kegiatan ini 

membantu menyediakan media komunikasi, informasi, 

dan edukasi (KIE) yang tepat sasaran, sehingga dapat 

meningkatkan kesadaran orang tua tentang pentingnya 

pencegahan underweight serta memberi panduan 

praktis dalam menyiapkan PMT bergizi untuk balita. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan mempersiapkan media edukasi 

berupa leaflet tentang penjelasan dan dampak 

underweight bagi balita serta cara pembuatan PMT 

minuman tidak berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, 

maka isi leaflet dapat berisiko tidak akurat, tidak 

sistematis, dan kurang komunikatif sehingga pesan 

edukasi tidak tersampaikan secara optimal. Dampak 

terhadap satuan kerja yaitu menurunnya kualitas media 

edukasi, berkurangnya efektivitas program, dan 

menurunnya kredibilitas lembaga dalam memberikan 

pelayanan gizi. Sedangkan dampak terhadap 

masyarakat yaitu kurangnya pemahaman tentang gizi 

seimbang, rendahnya kesadaran pencegahan 

underweight pada balita, serta minimnya keterampilan 

dalam pembuatan PMT, sehingga tujuan peningkatan 

status gizi balita tidak tercapai. 
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Judul Kegiatan 6 Mempersiapkan bahan evaluasi berupa lembar Pre-

test dan Post-test 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

11 September 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya Instrumen evaluasi berupa lembar pre-

test dan post-test. 

2. Tersedianya catatan konsultasi dan perbaikan 

instrument. 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Menyusun instrumen pre-test dan post-test 

Kegiatan ini dilakukan dengan merancang instrumen 

berupa pertanyaan yang sesuai dengan materi gizi 

dan pembuatan PMT. Tujuan penyusunan instrumen 

adalah untuk mengukur tingkat pengetahuan 

sasaran sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan 

sehingga dapat diketahui efektivitas kegiatan. 

Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar 

BerAKHLAK: 

a. Kompeten  

Menyusun instrumen sesuai indikator. 

b. Akuntabel 

Memastikan instrumen dapat 

dipertanggungjawabkan. 

c. Berorientasi Pelayanan 
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Instrumen digunakan untuk memperbaiki kualitas 

penyuluhan. 

d. Adaptif 

Menyesuaikan bentuk dan tingkat kesulitan 

pertanyaan dengan kondisi serta latar belakang 

peserta agar hasil evaluasi lebih representatif. 

2. Melakukan konsultasi dengan mentor/tenaga 

kesehatan terkait instrumen yang telah disusun. 

Kegiatan ini berupa pengajuan instrumen pre-test 

dan post-test kepada mentor atau tenaga kesehatan 

untuk mendapatkan koreksi dan masukan. 

Konsultasi dilakukan agar instrumen yang digunakan 

valid, sesuai konteks, serta dapat mengukur 

pengetahuan sasaran dengan tepat. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Harmonis 

Menjaga komunikasi yang santun dan penuh rasa 

hormat kepada mentor/tenaga kesehatan selama 

konsultasi. 

b. Kolaboratif 

Menjalin kerja sama dan keterbukaan dalam 

menerima masukan serta berdiskusi untuk 

menyempurnakan instrumen evaluasi. 

c. Kompeten 

Menunjukkan pemahaman saya dengan 
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menjelaskan logika pertanyaan yang disusun, 

sekaligus terbuka untuk perbaikan sesuai standar 

kesehatan. 

d. Akuntabel 

Bertanggung jawab terhadap instrumen yang saya 

buat, serta siap memperbaikinya sesuai arahan 

yang diberikan. 

e. Loyal 

Setia mengikuti arahan mentor dan tenaga 

kesehatan dalam memperbaiki instrumen, karena 

masukan mereka penting untuk keberhasilan 

kegiatan aktualisasi. 

2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Menyusun instrumen pre-test dan post-test 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

akuntabel, berorientasi pelayanan, dan adaptif, yaitu 

instrumen disusun secara jelas, relevan, dan sesuai 

tujuan agar dapat mengukur tingkat pemahaman 

sasaran dengan tepat. 
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Gambar 18. Instrumen Evaluasi Pre-Test Dan 

Post-Test 

2. Melakukan konsultasi dengan mentor/tenaga 

kesehatan terkait instrumen yang telah disusun. 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah harmonis, 

kolaboratif, kompeten, akuntabel, dan loyal, yaitu 

konsultasi dilakukan untuk memastikan instrumen 

yang dibuat sudah sesuai standar serta valid 

digunakan. 

 

Gambar 19. Catatan Konsultasi 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas 

produk kegiatan 

1. Menyusun instrumen pre-test dan post-test 

Proses penyusunan dilakukan dengan membuat 

daftar pertanyaan yang relevan dengan materi 

penyuluhan, menggunakan bahasa sederhana dan 

mudah dipahami sasaran. Kualitas produk kegiatan 

berupa instrumen evaluasi yang jelas, terstruktur, 

serta mampu mengukur pengetahuan sasaran 

sebelum dan sesudah penyuluhan. 
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2. Melakukan konsultasi dengan mentor/tenaga 

kesehatan terkait instrumen yang telah disusun.  

Proses konsultasi dilakukan dengan mengajukan 

instrumen kepada mentor/tenaga kesehatan untuk 

mendapatkan masukan dan validasi. Kualitas produk 

kegiatan berupa instrumen pre-test dan post-test 

yang telah disempurnakan sehingga valid, reliabel, 

dan sesuai standar. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mendukung visi 

organisasi dalam meningkatkan mutu pelayanan 

kesehatan masyarakat melalui evaluasi yang terukur. 

Dari sisi misi, penyusunan instrumen evaluasi ini 

membantu memastikan kegiatan edukasi gizi berjalan 

efektif dan mampu meningkatkan pengetahuan 

sasaran. Adapun terhadap tugas organisasi, kegiatan 

ini menyediakan alat ukur yang objektif untuk menilai 

tingkat keberhasilan program, sehingga hasil evaluasi 

dapat dijadikan dasar dalam perbaikan dan 

pengembangan program gizi selanjutnya. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

Apabila kegiatan mempersiapkan bahan evaluasi 

berupa lembar pre-test dan post-test tidak berdasarkan 

nilai dasar BerAKHLAK, maka instrumen evaluasi 

berisiko kurang valid, tidak terstruktur, dan kurang 

relevan dengan materi penyuluhan. Dampak terhadap 
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aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

satuan kerja yaitu berkurangnya akurasi data evaluasi, 

sulitnya menilai efektivitas kegiatan, serta menurunnya 

kualitas pelaporan program. Sedangkan dampak 

terhadap masyarakat yaitu kurangnya bukti yang dapat 

digunakan untuk mengetahui peningkatan 

pengetahuan, sehingga program penyuluhan menjadi 

kurang terukur dan berpotensi tidak memberikan 

dampak perubahan perilaku yang diharapkan. 

 

  



143 
 

b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor 

 

c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach 

Nama Peserta : Fella Salsabila, S.Gz. 

Satuan Kerja : Dinas Kesehatan Kabupaten Kerinci 

Tempat Aktualisasi : Puskesmas Simpang Tutup 

No Tanggal/Waktu Catatan Bimbingan 

Media 

Komunikas 

(Telpon/WA/ 

LMS/Email/dll) 

Hasil 

Capaian/Output 

Paraf 

Coach 

1 
11 September 

2025 

Mengirimkan laporan 

mingguan ke-1, 

lanjutkan kegiatan 

sesuai arahan 

mentor 

WhatsApp 

Melanjutkan 

kegiatan sesuai 

arahan mentor 
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Lampiran 2. Kegiatan Minggu ke-2 dan ke-3 

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi 

Judul Kegiatan 7 Mengadakan penyuluhan kepada orang tua balita 

tentang manfaat PMT, cara penyajian, serta pentingnya 

pemberian gizi seimbang 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

12 - 27 September 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya materi penyuluhan gizi seimbang dan 

inovasi PMT yang sudah siap digunakan. 

2. Terselenggaranya kegiatan penyuluhan di posyandu, 

dilengkapi dengan daftar hadir peserta dan 

dokumentasi kegiatan. 

3. Terlaksananya diskusi tanya jawab, masukan dari 

orang tua balita, serta peningkatan pemahaman 

tentang gizi seimbang dan manfaat PMT. 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Menyiapkan materi penyuluhan 

Kegiatan ini dilakukan dengan menyusun materi 

penyuluhan yang berisi informasi gizi dan pembuatan 

PMT. Materi disiapkan dalam bentuk slide, leaflet, dan 

media pendukung lainnya agar mudah dipahami 

sasaran. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 
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a. Kompeten  

Menyusun materi sesuai standar gizi. 

b. Akuntabel  

Memastikan isi materi benar. 

c. Berorientasi Pelayanan 

Menyusun materi dengan bahasa sederhana, 

ringkas, dan mudah dipahami masyarakat agar 

penyuluhan lebih efektif. 

d. Harmonis 

Menyusun materi dengan memperhatikan budaya 

dan kebiasaan masyarakat setempat, sehingga 

pesan yang disampaikan dapat diterima dengan 

baik. 

2. Mengadakan penyuluhan di posyandu 

Kegiatan ini berupa pelaksanaan penyuluhan 

langsung di posyandu kepada orang tua balita, 

dengan menyampaikan materi secara jelas dan 

komunikatif agar pesan gizi tersampaikan dengan 

baik. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar 

BerAKHLAK: 

a. Harmonis  

Menjaga hubungan baik dengan peserta. 

b. Loyal  

Menjalankan kegiatan sesuai arahan organisasi. 

c. Berorientasi Pelayanan  
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Memberikan pelayanan terbaik dalam penyuluhan. 

d. Kolaboratif 

Bekerja sama dengan kader posyandu dan tenaga 

kesehatan dalam melaksanakan kegiatan agar 

berjalan lancar dan tepat sasaran. 

e. Kompeten 

Memastikan penyampaian materi sesuai ilmu gizi 

dan standar kesehatan, serta menggunakan 

metode edukasi yang tepat. 

f. Akuntabel 

Bertanggung jawab terhadap kelancaran 

pelaksanaan penyuluhan dan memastikan 

kegiatan berjalan sesuai rencana. 

g. Adaptif 

Menyesuaikan metode penyuluhan dengan kondisi 

peserta, seperti latar belakang pendidikan dan 

tingkat pemahaman orang tua balita. 

3. Menjalin diskusi interaktif dengan orang tua balita 

Kegiatan ini dilakukan dengan membuka sesi tanya 

jawab serta diskusi seputar gizi dan PMT. Diskusi 

interaktif bertujuan untuk memperdalam pemahaman, 

meluruskan informasi yang keliru, dan meningkatkan 

keterlibatan orang tua dalam praktik pemberian gizi 

seimbang. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 
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a. Kolaboratif  

Membangun komunikasi dua arah. 

b. Harmonis 

Menghargai pendapat peserta. 

c. Adaptif 

Menyesuaikan cara penyampaian dengan kondisi 

audiens. 

d. Berorientasi Pelayanan 

Memberikan solusi praktis pada orang tua balita. 

e. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas informasi yang saya 

sampaikan, memastikan jawaban sesuai dengan 

ilmu kesehatan yang valid. 

f. Kompeten 

Menggunakan pengetahuan gizi untuk 

memberikan penjelasan yang benar, lengkap, dan 

mudah dipahami masyarakat. 

g. Loyal 

Setia pada tugas dengan menyampaikan informasi 

yang sesuai dengan misi dalam meningkatkan 

kesehatan masyarakat.  

2. Teknik aktualisasi 

yang 

dipergunakan dan 

1. Menyiapkan materi penyuluhan 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kompeten, 

akuntabel, berorientasi pelayanan, dan harmonis, 
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bukti fisik 

kegiatan/evidence 

yaitu materi disusun sesuai kebutuhan sasaran 

dengan bahasa sederhana dan mudah dipahami. 

 

Gambar 20. Menyiapkan Materi Penyuluhan 

2. Mengadakan penyuluhan di posyandu 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah harmonis, 

loyal, berorientasi pelayanan, kolaboratif, kompeten, 

akuntabel, dan adaptif, yaitu penyuluhan 

dilaksanakan dengan metode yang menarik serta 

menyesuaikan kondisi sasaran. 
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Gambar 21. Dokumentasi Penyuluhan 
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Gambar 22. Lembar Daftar Hadir Penyuluhan 
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3. Menjalin diskusi interaktif dengan orang tua balita 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah kolaboratif, 

harmonis, adaptif, berorientasi pelayanan, akuntabel, 

kompeten, dan loyal, yaitu diskusi dibangun secara 

dua arah agar orang tua balita aktif bertanya dan 

memahami materi dengan baik. 

 

Gambar 23. Diskusi Tanya Jawab dengan Peserta 

Penyuluhan 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas 

produk kegiatan 

1. Menyiapkan materi penyuluhan 

Proses penyiapan dilakukan dengan merangkum 

informasi gizi penting, menambahkan gambar 

pendukung, serta menyusun materi secara runtut. 

Kualitas produk kegiatan berupa materi penyuluhan 

yang ringkas, menarik, dan mudah dipahami oleh 

sasaran. 

2. Mengadakan penyuluhan di posyandu 

Proses penyuluhan dilakukan dengan menyampaikan 

materi secara interaktif menggunakan media yang 

telah disiapkan. Kualitas produk kegiatan berupa 

pelaksanaan penyuluhan yang berjalan lancar, 

komunikatif, dan meningkatkan pemahaman sasaran. 
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3. Menjalin diskusi interaktif dengan orang tua balita 

Proses diskusi dilakukan secara dua arah dengan 

memberikan kesempatan bertanya dan berbagi 

pengalaman. Kualitas produk kegiatan berupa diskusi 

yang aktif dan responsif sehingga orang tua balita 

lebih memahami materi dan termotivasi untuk 

menerapkannya. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mendukung visi 

organisasi dalam meningkatkan derajat kesehatan 

masyarakat melalui peningkatan pengetahuan dan 

kesadaran gizi sejak dini. Dari sisi misi, penyuluhan 

merupakan bentuk pelayanan promotif dan preventif 

yang langsung menyasar masyarakat, khususnya orang 

tua balita, agar lebih paham pentingnya pemberian gizi 

seimbang. Adapun terhadap tugas organisasi, kegiatan 

ini memperkuat upaya peningkatan kapasitas 

masyarakat dalam pengasuhan gizi, mendorong 

penerapan perilaku hidup sehat, serta berkontribusi 

dalam penurunan angka balita gizi kurang. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

Apabila kegiatan mengadakan penyuluhan kepada 

orang tua balita tentang manfaat PMT, cara penyajian, 

serta pentingnya pemberian gizi seimbang tidak 

berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, maka 

penyampaian materi berisiko kurang jelas, kurang tepat 
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aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

sasaran, dan kurang interaktif. Dampak terhadap satuan 

kerja yaitu menurunnya efektivitas program edukasi, 

berkurangnya kepercayaan masyarakat, serta 

rendahnya capaian tujuan program. Sedangkan 

dampak terhadap masyarakat yaitu rendahnya 

pemahaman tentang pentingnya gizi seimbang dan 

PMT, berkurangnya motivasi orang tua dalam 

memberikan asupan gizi yang tepat kepada balita, 

sehingga tujuan perbaikan status gizi balita sulit 

tercapai. 
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Judul Kegiatan 8 Melaksanakan evaluasi hasil dengan menilai efektivitas 

pemberian edukasi melalui penilaian Pre-test dan Post-

test pada orang tua balita saat dilaksanakannya 

kegiatan penyuluhan 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

28 - 30 September 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya data hasil penilaian 

2. Tersedianya laporan hasil evaluasi 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Melaksanakan kegiatan pre-test dan post test 

Kegiatan ini dilakukan dengan memberikan instrumen 

soal kepada sasaran sebelum dan sesudah 

penyuluhan. Tujuan pelaksanaan pre-test dan post-

test adalah untuk mengetahui tingkat pengetahuan 

awal dan perubahan pengetahuan setelah kegiatan 

penyuluhan. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 

a. Berorientasi Pelayanan 

Melaksanakan pre-test dan post-test dengan 

tujuan meningkatkan kualitas layanan penyuluhan, 

sehingga masyarakat memperoleh manfaat nyata 

dari kegiatan ini. 
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b. Akuntabel 

Bertanggung jawab penuh terhadap proses 

pelaksanaan tes, mulai dari pembagian, 

pengumpulan, hingga pengolahan hasil secara 

transparan. 

c. Kompeten 

Menggunakan instrumen evaluasi yang tepat 

sesuai dengan tujuan penyuluhan dan memastikan 

peserta memahami cara mengisi dengan benar. 

d. Harmonis 

Menjaga komunikasi yang ramah, jelas, dan penuh 

rasa hormat kepada peserta agar mereka nyaman 

dalam mengikuti tes. 

e. Loyal 

Melaksanakan evaluasi sesuai arahan mentor dan 

organisasi sebagai bagian dari komitmen dalam 

mendukung peningkatan kualitas program 

kesehatan. 

f. Adaptif 

Menyesuaikan pelaksanaan tes dengan kondisi 

peserta, misalnya dengan memberi penjelasan 

tambahan bagi yang kurang paham atau 

menggunakan bahasa yang sederhana. 

g. Kolaboratif 

Bekerja sama dengan mentor, maupun tenaga 
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kesehatan untuk memastikan pelaksanaan 

evaluasi berjalan lancar dan hasilnya bermanfaat. 

2. Menganalisis hasil pre-test dan post-test 

Kegiatan ini berupa pengolahan serta perbandingan 

hasil jawaban sasaran pada pre-test dan post-test. 

Analisis dilakukan untuk menilai efektivitas 

penyuluhan yang telah diberikan serta sebagai bahan 

evaluasi untuk kegiatan berikutnya. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Berorientasi Pelayanan 

Menggunakan hasil analisis sebagai dasar 

perbaikan kualitas penyuluhan agar masyarakat 

mendapatkan manfaat yang lebih baik pada 

kegiatan berikutnya. 

b. Akuntabel 

Menyajikan hasil analisis secara jujur, objektif, dan 

transparan, sehingga dapat 

dipertanggungjawabkan. 

c. Kompeten 

Menggunakan metode analisis yang tepat, sesuai 

dengan tujuan evaluasi, serta menyajikan data 

dengan rapi dan sistematis. 

d. Harmonis 

Menyampaikan hasil analisis dengan bahasa yang 
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baik, sopan, dan tidak menyalahkan peserta, 

melainkan fokus pada perbaikan. 

e. Loyal 

Menyusun laporan hasil analisis sesuai arahan 

mentor dan kebutuhan organisasi, untuk 

mendukung peningkatan kualitas layanan 

kesehatan. 

f. Adaptif 

Menyesuaikan metode analisis dan interpretasi 

data dengan kondisi yang ada, misalnya apabila 

jumlah responden terbatas atau hasil tidak merata. 

g. Kolaboratif 

Melibatkan mentor dan tenaga kesehatan dalam 

membahas hasil analisis agar rekomendasi yang 

dihasilkan lebih komprehensif. 

2.Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Melaksanakan kegiatan pre-test dan post-test 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah berorientasi 

pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, 

adaptif, dan kolaboratif, yaitu pelaksanaan dilakukan 

sesuai prosedur untuk mengukur pengetahuan 

sasaran sebelum dan sesudah penyuluhan. 
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Gambar 24. Pelaksanaan Pre-Test dan Post-Test 

 

Gambar 25. Lembar Pre-Test dan Post-Test 

2. Menganalisis hasil pre-test dan post-test 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah berorientasi 

pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, loyal, 

adaptif, kolaboratif, yaitu hasil dianalisis secara 

objektif untuk mengetahui peningkatan pemahaman 

sasaran terhadap materi. 
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Gambar 26. Data Hasil Penilaian 

 
Gambar 27. Data Hasil Evaluasi 

2) Deskripsi proses 

dan kualitas 

produk kegiatan 

1. Melaksanakan kegiatan pre-test dan post test 

Proses pelaksanaan dilakukan dengan membagikan 

instrumen kepada sasaran sebelum dan sesudah 

penyuluhan, serta memberikan arahan agar 

pertanyaan dapat dijawab dengan benar. Kualitas 

produk kegiatan berupa data hasil pre-test dan post-

test yang lengkap dan dapat digunakan untuk menilai 

efektivitas penyuluhan. 

2. Menganalisis hasil pre-test dan post-test 

Proses analisis dilakukan dengan membandingkan 

hasil jawaban sasaran sebelum dan sesudah 

penyuluhan, kemudian dihitung peningkatan 

pengetahuan yang terjadi. Kualitas produk kegiatan 

berupa laporan analisis yang menunjukkan adanya 

perbedaan tingkat pemahaman sasaran secara 

objektif. 
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3) Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mendukung visi 

organisasi dalam meningkatkan mutu pelayanan 

kesehatan yang berbasis bukti. Dari sisi misi, evaluasi 

melalui pre-test dan post-test menjadi sarana untuk 

memastikan bahwa edukasi yang diberikan efektif 

dalam meningkatkan pengetahuan gizi orang tua balita. 

Adapun terhadap tugas organisasi, kegiatan ini 

menghasilkan data objektif sebagai dasar pengambilan 

keputusan, perbaikan metode edukasi, serta 

pengembangan program gizi yang lebih tepat sasaran 

dan berkelanjutan. 

4) Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan melaksanakan evaluasi hasil dengan 

menilai efektivitas pemberian edukasi melalui pre-test 

dan post-test pada orang tua balita saat penyuluhan 

tidak berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, maka proses 

evaluasi dapat menjadi tidak objektif, kurang terstruktur, 

dan tidak akurat. Dampak terhadap satuan kerja yaitu 

berkurangnya kualitas data evaluasi, sulitnya mengukur 

keberhasilan kegiatan, serta menurunnya akuntabilitas 

program. Sedangkan dampak terhadap masyarakat 

yaitu kurangnya informasi yang valid mengenai 

peningkatan pengetahuan, sehingga penyuluhan 

menjadi kurang efektif dalam mendorong perubahan 

perilaku pemberian gizi seimbang kepada balita. 
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b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor 

 

c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach 

Nama Peserta : Fella Salsabila, S.Gz. 

Satuan Kerja : Dinas Kesehatan Kabupaten Kerinci 

Tempat Aktualisasi : Puskesmas Simpang Tutup 

No Tanggal/Waktu Catatan Bimbingan 

Media 

Komunikas 

(Telpon/WA/ 

LMS/Email/dll) 

Hasil 

Capaian/Output 

Paraf 

Coach 

1 
30 September 

2025 

Mengirimkan laporan 

mingguan ke-2 dan 

ke-3, lanjutkan 

kegiatan sesuai 

arahan mentor 

WhatsApp 

Melanjutkan 

kegiatan sesuai 

arahan mentor 
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Lampiran 3. Kegiatan Minggu ke-4 dan ke-5 

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi 

Judul Kegiatan 9 Menyusun laporan kegiatan aktualisasi 

Tanggal Pelaksanaan 

Kegiatan 

1 - 11 Oktober 2025 

Daftar Lampiran 

Bukti 

Kegiatan/Evidence 

1. Tersedianya draft laporan aktualisasi 

2. Tersedianya catatan revisi draft laporan kegiatan 

3. Tersedianya lembar persetujuan laporan kegiatan 

yang telah ditandatangani oleh mentor 

Uraian Kegiatan yang Dilaksanakan 

1. Uraian kegiatan 

yang memuat nilai 

dasar yang 

melandasi 

1. Menyusun draft laporan aktualisasi 

Kegiatan ini dilakukan dengan menyusun laporan 

berdasarkan seluruh rangkaian kegiatan aktualisasi, 

mulai dari perencanaan, pelaksanaan, hingga 

evaluasi. Draft laporan disusun secara sistematis 

sesuai format yang telah ditentukan. Berikut 

keterkaitannya dengan nilai-nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Berorientasi Pelayanan 

Bersikap cekatan, solutif, dan profesional dalam 

menyusun draft laporan aktualisasi 

b. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas setiap tugas yang saya 

lakukan 
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c. Kompeten 

Menerapkan standar dan prosedur yang tepat 

dalam menyusun draft laporan aktualisasi 

d. Adaptif 

Cepat tanggap terhadap perubahan prosedur atau 

kondisi kerja dalam menyusun draft laporan 

aktualisasi 

2. Melakukan konsultasi dan evaluasi draft laporan 

kegiatan dengan mentor dan coach 

Kegiatan ini berupa pengajuan draft laporan kepada 

mentor dan coach untuk mendapatkan masukan, 

koreksi, serta evaluasi. Hal ini bertujuan agar laporan 

yang disusun lebih lengkap, sesuai arahan, dan 

berkualitas. Berikut keterkaitannya dengan nilai-nilai 

dasar BerAKHLAK: 

a. Berorientasi Pelayanan 

Bersikap cekatan, solutif, dan profesional dalam 

melakukan konsultasi dengan mentor dan coach 

b. Harmonis 

Menjaga hubungan baik dengan mentor dan 

coach 

c. Loyal 

Setia menjalankan arahan dari mentor dan coach 
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d. Kolaboratif 

Menjalin komunikasi yang harmonis dengan 

mentor dan coach 

3. Meminta persetujuan laporan kegiatan dengan 

mentor 

Kegiatan ini dilakukan dengan menyerahkan laporan 

akhir yang telah direvisi sesuai masukan untuk 

mendapat persetujuan dan pengesahan dari mentor 

sebagai tanda bahwa laporan siap diserahkan 

secara resmi. Berikut keterkaitannya dengan nilai-

nilai dasar BerAKHLAK: 

a. Akuntabel 

Bertanggung jawab atas setiap tugas yang saya 

lakukan 

b. Harmonis 

Menjaga hubungan baik dengan mentor 

c. Loyal 

Setia menjalankan arahan dari mentor 

d. Kolaboratif 

Menjalin komunikasi yang harmonis dengan 

mentor 

2. Teknik aktualisasi 

yang dipergunakan 

dan bukti fisik 

kegiatan/evidence 

1. Menyusun draft laporan aktualisasi 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah 

berorientasi pelayanan, akuntabel, kompeten, dan 
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adaptif, yaitu laporan disusun secara sistematis, 

jelas, dan sesuai pedoman agar mudah dipahami. 

 

Gambar 28. Pembuatan Laporan Aktualisasi 

 

Gambar 29. Draft Laporan Aktualisasi 

2. Melakukan konsultasi dan evaluasi draft laporan 

kegiatan dengan mentor dan coach 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah 

berorientasi pelayanan, harmonis, loyal, dan 

kolaboratif, yaitu konsultasi dilakukan secara terbuka 

untuk mendapatkan masukan yang membangun. 

   
Gambar 30. Dokumentasi Konsultasi dengan 

Mentor 
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Gambar 31. Catatan Konsultasi 

3. Meminta persetujuan laporan kegiatan dengan 

mentor 

Teknik aktualisasi yang dilakukan adalah akuntabel, 

harmonins, loyal, dan kolaboratif,  yaitu laporan yang 

telah diperbaiki disampaikan untuk memperoleh 

persetujuan sebagai bentuk tanggung jawab akhir 

kegiatan. 

 

Gambar 32. Lembar Persetujuan Laporan 

Kegiatan 

3. Deskripsi proses 

dan kualitas produk 

kegiatan 

1. Menyusun draft laporan aktualisasi 

Proses penyusunan dilakukan dengan mengompilasi 

seluruh data, dokumentasi, serta hasil analisis 

kegiatan ke dalam format laporan yang sistematis. 

Kualitas produk kegiatan berupa draft laporan 

aktualisasi yang runtut, jelas, dan sesuai pedoman. 
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2. Melakukan konsultasi dan evaluasi draft laporan 

kegiatan dengan mentor dan coach 

Proses konsultasi dilakukan dengan menyampaikan 

draft laporan untuk mendapatkan masukan, koreksi, 

dan saran perbaikan. Kualitas produk kegiatan 

berupa draft laporan yang diperbaiki dan lebih 

sempurna sesuai arahan mentor dan coach. 

3. Meminta persetujuan laporan kegiatan dengan 

mentor 

Proses dilakukan dengan menyerahkan laporan 

akhir yang telah direvisi untuk diperiksa dan disetujui. 

Kualitas produk kegiatan berupa laporan final 

aktualisasi yang telah disahkan sehingga siap 

digunakan sebagai bukti pertanggungjawaban 

kegiatan. 

4. Manfaat kegiatan 

terhadap 

pencapaian visi, 

misi dan tugas 

organisasi 

Kegiatan ini bermanfaat untuk mendukung visi 

organisasi dalam mewujudkan tata kelola 

pemerintahan yang baik melalui pelaporan yang 

transparan dan akuntabel. Dari sisi misi, penyusunan 

laporan menjadi bentuk pertanggungjawaban atas 

pelaksanaan kegiatan serta sarana dokumentasi yang 

dapat dijadikan acuan dalam pengembangan program 

berikutnya. Adapun terhadap tugas organisasi, 

kegiatan ini membantu menyediakan arsip resmi yang 

sistematis, lengkap, dan dapat digunakan sebagai 
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bahan evaluasi maupun rujukan untuk peningkatan 

mutu pelayanan, khususnya di bidang gizi masyarakat. 

5. Analisis dampak 

(terhadap satuan 

kerja dan 

masyarakat) jika 

aktualisasi tidak 

berdasarkan NDS 

Apabila kegiatan Menyusun laporan kegiatan 

aktualisasi tidak berdasarkan nilai dasar BerAKHLAK, 

maka laporan berisiko tidak lengkap, kurang sistematis, 

dan tidak akurat. Dampak terhadap satuan kerja yaitu 

menurunnya akuntabilitas dan transparansi 

pelaksanaan kegiatan, sulitnya melakukan evaluasi 

program, serta berkurangnya kredibilitas hasil kerja. 

Sedangkan dampak terhadap masyarakat yaitu 

kurangnya informasi yang jelas tentang hasil dan 

manfaat kegiatan, sehingga potensi replikasi atau 

pengembangan program di masa mendatang menjadi 

terbatas. 

b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor 
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c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach 

Nama Peserta : Fella Salsabila, S.Gz. 

Satuan Kerja : Dinas Kesehatan Kabupaten Kerinci 

Tempat Aktualisasi : Puskesmas Simpang Tutup 

No Tanggal/Waktu Catatan Bimbingan 

Media 

Komunikas 

(Telpon/WA/ 

LMS/Email/dll) 

Hasil 

Capaian/Output 

Paraf 

Coach 

1 
12 Oktober 

2025 

Mengubah gelar 

Kepala Pusat 

Pengembangan 

Sumber Daya 

Manusia 

Kementerian Dalam 

Negeri 

Regional Bukittinggi 

menjadi M.A.P 

 

WhatsApp 

Merevisi gelar 

Kepala PPSDM 

Kementerian 

Dalam Negeri 

Regional 

Bukittinggi 

 

2 
12 Oktober 

2025 

Spasi dalam laporan 

menggunakan 2 

bukan 1,5 

WhatsApp 

Mengubah 

spasi laporan 

menjadi 2 

 

3 
12 Oktober 

2025 

Kata “akan” pada 

tabel Matriks 

Rancangan 

Aktualisasi  sudah 

tidak lagi di pakai  

karena sudah 

dilakukan, sehingga 

bisa diganti dengan 

kata “telah”. 

WhatsApp 

Mengubah kata 

“akan” menjadi 

“telah” 

 

4 
14 Oktober 

2025 

Menyesuaikan tabel 

matriks Laporan 

Aktualisasinya 

dengan table terbaru 

WhatsApp 

Mengubah 

tabel matriks 

aktualisasi 

dengan tabel 

baru 

 

 

 


