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PENANGANAN GIZI DALAM KEADAAN DARURA T 

Dr. Rachmi Untoro, MPH; Ir. Tatang S. Falah, MSc. 
Direktorat Gizl Masyarakat, DepKes. RI, Jakarta 

Berbagai krisis serta bencana alam yang akhir-akhir ini sering terjadi di beberapa daerah di 
Indonesia, menimbulkan berbagai masalah baru dalam kehidupan masyarakat. Bahkan pada beberapa 
~elompok masyarakat di suatu wilayah tertentu terpaksa hidup di tempat-tempat pengungsian dan 
harus menghadapi berbagai masalah baru, mulai dari masalah psikososial sampai masalah Gizi dan 
kesehatan akibat terbatasnya sarana kebersihan, sanitasi lingkungan yang kurang memadai maupun 
terbatasnya ketersediaan pangan. 

Kekurangan persediaan pangan merupakan masalah potensial dalam setiap kejadian bencana 
apapun penyebabnya, apabila tidak segera mendapatkan penanganan yang cepat akan meningkatkan 
risiko menderita penyakit bahkan kematian. 

Penelitian di pengungsian menunjukkan bahwa kematian anak balita 2-3 kali lebih besar diban­
dingkan kematian pada semua kelompok umur. Kematian terbesar terjadi pada kelompok umur 0-6 
bu!an (WHO-UNICEF, 2001). Gizi merupakan salah satu faktor penyebab kematian bayi dan balita. 
Data WHO 2002 menyebutkan sebanyak 54% penyebab kematian bayi dan balita dipengaruhi oleh 
faktor gizi. Upaya untuk mengoptimalkan tata laksana penanganan masalah gizi dalam keadaan 
darurat sangat diperlukan untuk mencegah memburuknya status gizi masyarakat dan untuk meningkat­
kan status gizi masyarakat di tempat pengungsian. 

Penanganan masalah gizi dalam situasi darurat meliputi 2 tahapan yaitu tahap penyelamatan 
dan tahap tanggap darurat. Beberapa hal yang perlu diperhatikan dalam penanganan masalah gizi 
pada situasi darurat yaitu, jenis bahan bantuan pangan yang diberikan, jenis PMT yang diberikan serta 
penanganan masalah gizi khususnya bagi kelompok rawan. 

Untuk meminimalkan dampak negatif bencana terhadap status gizi penduduk terutama 
golongan rentan seperti bayi dan anak baduta, intervensi diberikan sesegera mungkin dan tetap 
memperhatikan jumlah, kualitas dan keamanannya, sehingga setiap bantuan pangan khususnya untuk 
bayi memerlukan pengawasan khusus dari tenaga kesehatan. 

Perlu dilakukan surveilans gizi darurat untuk menyediakan informasi yang diperlukan bagi 
perencanaan pengadaan bahan makanan bagi pengungsi maupun untuk penentuan dan 
perencanaan intervensl sesuai dengan kondisi pengungsi. Selain itu surveilans ini juga dilakukan 
dalam rangka memberlkan informasi tentang perkembangan keadaan gizi dan pertumbuhan balita 
dari waktu ke waktu secara teratur dan memberikan informasi yang diperf ukan untuk evaluasi 
efektivitas intervensi serta penentuan keberfanjutan program intervensl tersebut. 
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PENANGANAN GIZI 
DALAM KEADAAN DARURAT 

LATAR BELAKAHG 

• Konfllk soslal dan bencana alam yana terjadl 
di t,et,erapa daerah menlmbulkan banyak masalah 
dalam hldup dan kehldupan masyarakat 

• satah satu dari masalah tersebut adalah dalam bldans 
k~atan 

• Sebapl aldbat terpnnunya kehldupan perekonomlan 
serta munculnya banyak stresor ell masyarakat 
menyebabkan tlmbulnya masalah 1annuan Bizl 

, Menyadari bahwa tfmbulnya 1annuan Int 
diperlukan penanpnan glzl darurat secara balk 
yaOI mellbatkan lintas program dan llntas sektor 
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LATAR IIELAKANG .... Lanjutan 

DALAM KEADAAN DAJIUMT: 

·-·-·­·- -

1UMLAH PENGUNGSI ME?ill:GlCA T 

PE?iGELOI.AAN PENYELENGGA.~1 WJ.k'-:.>- • 

lJNTUK PENv~lGSl TIDAK TEPAT 

MEMBURUKNY A ST A TUS GIZl PENGUS(;Sf 

KETERBATASAH ID~GA GIZI (Th"TUK PENG' ~ 

• • dipcrlubn pedoman lll!Ilk mcn~rk•:, 
la.la lwana pe-nang;arm masa!ah giri ~ ~ cz:::tZ 

KEADAAN GIZI BALITA 

DITEMPATPENGUNGSIAN 1 

1'TI: 

24 % BALIT A KL1U!S (BBflll < - lSD} 

I % SANGAT KUR US (ll&ffB < - l SD) 

:'\AD; 
11,7 % BALITA KURUS (BB/TB<- ?SD) 
1,7 % SANGAT .KURUS (BB/TB< - l SD) 

Kalhar. 
JO.S % BALITA KURUS (BBfJB<-lSD) 
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KURANG GIZI 

'-.. ,rNYHAI 
1.ANGSUNO 

PfNYlllAI 
TAK 

I.\NGSUNG 

MASAI.AH 
I/TAMA 

MASAI.AH 
DASAI\ 

54'Y, Ptnycb1b Kcm1tl1n Bayl dan Balita 
Dipeniuuhl olth J,'aktor Glzl 
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f¾)nangantm Gi1I (la/am Kead11£1n D/J/urat 

- •10 '4 ,....., • .,,liHellf) .. N ll,1111 

c:.,J JO ~u , l I • Ul•H 

- M , '8 , I ..... llllfl) • 11 11.M 

- 1 .a, 1 . , •• n,no,111 .. sa1t• 

Triple M-Complex 

Malnutrisi 
Morbidity 

Mortality 

TUJUAN 
MENCEGAH MEMIIURUKNYA DAN 
MENINGKATKAN STATUS GIZI 
MASYARAKAT DI TEMPAT 
PENG UNG SI 

• TERPANTAUNYA STATUS GIZI 
• TERSELENGGARANYA PELAYANAN 

GIZI 
. • TERCIPTANYA KOORDINASI 

(LINTAS PROGRAM/SEKTOR} 
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~ 5TRATEGI 
l- pttOffSIOkAUSME TEMAGA 1.APANG>.tc 
l. IJ(TSl\'UCSI GlZI IIUlDASAJUtAN TlMGKAT 

ltf:O,,UlU'RA TAJI 

13-S&JllYOl.ANSGIZl 
'- l('00RDINASl UHTAS PROGllAM/ StlCTOft 
S. pPGBlDAYMN MNGUMGS,1 

1,. ltOORDINASl OOtGAN PElAYAMAN KtsEHATAN lOKAl 

SA,SARAN 
- ,_,.. MASYARAKAT HltGUNGSt (TnUTAMA 

. a,.UTA. 9UMI1. auT0CI. USU.A.) 
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LZ~®D&Lf'&~ 
1. TAHAP PENYELAMATAN 
FASE D (M•ksimum 2 mlnggu): 

TAIIU'AIW"IIO&U -­aZl-l'l .__ ............ ,,,," 

• Pengungsl sdh >5 hut di lokasl 
• Sdh ada gambaran keada•n umum pengungsl 

(jml, gol umur, 5ex, keadaan llngkungan, dsb) 
sehinflga pemberian bahan makanan sdh lebih 
terina 

• P•da umumnya bantuan bahan makanan cukup 
tersedla 

KEGIATAN: 
• Pengumpulan dan pengolahan data dasar 

statusglzl 
Menentukan strategl lnten,ensl 

• Merencanakan kebutuhan pangan utk 
suplementasl glzl 
Menyedlakan paket bantuan pangan (ransum) 
yang cukup 

140 

PRINSIP PENANGGULANGAN 
• Mtnrntukan l.rbutuhan panuan, uual 

standar 1..c-c-ul.upan uin 
• Diuuha\.an untuk mtnHunaun 

bahan r:anaan 1tttmp11. 

• Sisttm distrlbu1I mrlibatk:an ktluarga 

untuk mtn) lapkan makanann)• srndiri 

• Mrnjalln 1..oordinu drne,an pro1ram 

dan stktor 

• Mtlibatkan ncara a\.tif tnaa• Ahli Gin 

1. TAHAP PENYELAMATAN 
FA.SE l (Maikslmum S hairi): 
• Penoungsl tib.l di lokasl 
• Petugas belum sempait mengldentiflk&si 

pengungsl 
lelum NA perencanaan pemberiain makan&n 
(semua golonoan umur menerima ba.han 
makanan yang sama) 
khusus untuk bayl dain baiduta hanas tetap 
diberikan A.SI dan MP.A.SI 

KfGIATAN: 
• Pernberiain mkn seslngkat mungkln 
• Pendataan awal: jml, sex, umur pengun!PI 
• Penyelenggairaan DAPUR UMUM (Depsos) 

~~®O&lJ'&[f[l 
2. TAHAP TANGGAP DARURAT 
• Selambat•lambatnya hari ke•lO di tempat 

pengungslan 
• Tujuan: menanggulangl m•salaih olzl melalul 

lntervensl sesual tingkat kedanar•tan gbl 

KEGIATAN: 
• Penaplsan (setffnlng) blla obi kurang balita 

10•14,90/o atau 5·9,9'¼ disertal faktor 
pemburuk 

• PMT sesual tahap l fase 11 (PMT 
darurat/ransum, PMT darurat terbatas, PMT 
terapl) 
Penyu\uhan pervrangan/per kelompok 

, Men,antau status glzl melalul surve\lens 
• Modlnkasl/perbalkan lnten1en1I sesual 

perubahan tlngkat kedaruratan 
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Jenls lnterven~I sesual tlngkat kedaruratan: 

,, ta l0-14 90/o dengan 
• Jika glzl kurang >15010 a u ' dan PMT 

faktor pembukrubkl~taibebr1:;?i r:~:::,dan lansl.a 
darurat untu a 1 , ' 
serta PMT terapl untuk glzl buruk o 
Jika gizl kurang >10-14,90/o a~u 5·9,9 Vo 
dengan faktor pemburuk dlber1kan PMT d 
darurat terbatas pad a ballta, bumll, butekl, tn 
lansia yang kurang glzl serta PMT terapl untu 

gizl buruk b uk 
• Jika gizl kurang <100/0 tanpa faktor pem ur 

atau <5% dengan faktor pemburuk dilakukan 
penderita glzl kurang melalul yankes setempat 

Pemberian Makanan Tambahan 
(PMT) pada pengungsi 

• PMT Darurat 
• PMT Darurat Terbatas 
• PMTTerapi 

, . .. 
CONTOH BANTUAN PMT DARURAT -- jlnfall1 pl!l'~pl!l'lwt (Pill 
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J(APAN PEM8ERlAN MAl<AHAN DAPAT DtHt ,n, • 
1 

, 

TEllGANTUNG EFISlENSl DAH £ff.,_ ,;,Alf} 
" '~! 

PHT DAAORAT ---, 

PMTDAAURATTUlaATAS \ 

PHTTUAP1 ... 
I PMT DAAURATTEUA™°7 
_PHTTERAPI _j • J' I PHT TERAPI l 

L--------

PMT Darurat 
• PMT kepada ballta, lbu hamll, menyusui, rmnuta 

diberlkan secara blanket tan pa melihat mtus ;izl. 
• Dlsamplng ltu Setlap orang (tldak membedaw 

umur, sex) menerlma menerlma paket bantan 
pangan dengan Jumlah yang sama :2100 Kkal/r.irl 

• Dlberlkan dalam bahan pangan dengan nilal ;izi 
selmbang dan dapat dlterlma oleh anak dan 
kelompok reslko lain. 

• Dlusahakan memberlkan bahan pangan sesuai 
dengan kebiasaan 

• Terdlri dart 170/o lemak dan 10·12% protein (cwi 
total enersl). 

• Harus memenuhl kebutuhan vitamin dan mineral. 

I Untuk perencanaan dipaic.,j selanr,Q~ I 
. 2100 Klcal/o,aog/hat1 _ 

PMT DARURAT TERBATAS 
• Bertujuan menurunkan prevalensi . 

Gizi Kurang dan kematian pada bahta 
dan kelompok risiko lain. 

• Memberikan makanan tambahan 
kepada kelompok kurang gizi. 

• Tetap memberikan makanan . 
tambahan kepada kelompok res•k0 

tinggi 

• Perlu dilakukan identifikaSi kelol11Pok 
risiko-dan status gizi. 
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COltn>N l'+fl IIUUIIAT TlaMTAI UNTUIC l\HAIC IAUTA 

BENTUK BANTUAN 

I, Mcmberlkan m1k1n1n (wtt ration) yang 
dlm1s1k di d1pur umum, dan l1ngsung 
dim•kln. Scl11p su• ran h1rus dal•ng, 
scllap kill m1kan, seli1p h• rl. 

2. Mcmbcrik1n b1h1n pangan mcnlah 
unluk dib1wa puling (dry ration), 
dlmasak din dimak•n dlrumah. Dahan 
p•ngan blasanya dlbcrlk•n sek1II unluk 
satu mlnggu, 

----

-----.. .. 
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PMTTERAPI 
• DertuJuan menurunkan kem1tJ1n p11d1 t,ayl 

dan ballta dengan r,lzl buruk, 

• PTO dapat dllakukan di rumah Hklt, kllnlk 
dan feeding center yang Hcara khu1u, 
dl1lapkan. 

• Merup1kan baglan d1r1 Tatal1k11na Glil 
Buruk, 

Sy• rat Minimal Paket llantuan Pangan (Ran,um)s 

• Setlap org dlperhltungkan 2,100 kkal, 40 gr 
lemak, 50 gr protein 

• Pemberlan m1k1nan dl111u1lkan deng1n 
kebl1111n dan kater11dl11n 11temp1t, mudah 
dl1ngkut, dl1lmp1n, din dldl1trlbu1lkan 

• Memenuhl kebutuh1n vitamin din mineral 
• R1nsum dldlstrlbuslkan 11mp1I dltetapkan 

lntervensl 1e1u1I data d11ar 
• Penyuluhan kep1d1 pengung,I tenting 

kebutuhan glzl dan car• pengol,han b1h1n 
makan1n m11lng-m11lng 1nggota kelu1rg1 

PEHAHGANAH GIZJ DARURAT 
PADA KELOMPOK RAWAH 

IIAYI d1n IIADUTA: 
Hemberlk1n ASI 11etel1h lahlr 

• ASI eksluslf 
• MP•ASI 6 bulan - 2 blhun 

ASI teup dlberlkan sampal 1n1k umur 2 tahun 
IUU leblh 
llerlkan vitamin A ( dosls 100.000 IU untuk anak 
6·11 bulan, dosls 200.000 JU untuk anak 1·5 
uhun) 

Dipindai dengan CamScanner 

https://v3.camscanner.com/user/download


· . 2005· 137-144 
Prosiding Temo llmlah, Kongres. XIII PERSAGI, . 

PENANGANAN GIZI DARURAT 
PADA KELOMPOK RAWAN 

ANAK USIA 2 - 5 TAHUNI 
• Makanan kelual"IJa, tlnggl enel"IJI, vitamin dan 

mineral d f 
Anak glzl kurang atau glzl buruk pa a ase 
tlndak lanjut (perawatan) perlu dlberlkan 
makanan tambahan di ,amping makanan 
keluarg• (maklnan kud1p11n/J1J11n1n deng•n 
enel"IJI 350 Kkll dan protein 15 g per h• rl) 

Tujuan Surveilens Gizi Darurat 
• Mcnycdlakan lnfonnasl yang dlpcrlukan 

bagl .. pcrcncanaan pcngadaan bahan 
makanan bagl pcngungsl 

• Mcnycdlakan lnformasl yang dlpcrlukan 
bagl pcncntuan dan percncanaan lntcrvensl 
mual dengan kondiJI ptngungsl 

• Mcmberlkan lnformasl tenting perkem­
bangan kcadaan glzl dan pcrtumbuhan balita 
darl waktu ke waktu sccara teratur 

• Mcmberlkan lnformasl yang diperlukan 
untuk enluasl efcktlvltas lntcrvensl dan 
maslh pcrlu • tau tldaknya program 
lntcrnnsl dilanjutkan 

KESIMPULAN 

• Kekurangan per~e_diaan pangan merupakan 
masalah potens1al dalam setiap kejadian 
benc~na apapun penycbabnya. Kekurangan 
kalon dan protein serta kekurangan t . . 'k , za glZI 
m1 ·ro merupakan keadaan yang tidak d 
dihindari. apat 
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Pensngsnsn Gizi dslsm KssdBBn Darurat Rachmi Untoro;dk~ 

PENANGANAN GIZI DARURAT 
PADA KELOMPOK RAWAN 

IBU HAMIL DAN MENYUSUI: 
• Mernerlukan tambahan energl, protein, vitamin 

dan mineral 
• Bumll memertukan tambahan 300 Kkal dan 17 

gr protein 
• Butekl memerlukan tambahan 500 Kkal dan 17 

gr protein 
• suptementasl vitamin dan mineral (Burnll 

dlberikan Fe 1 tab/hart, lbu nlfas 0·42 harl 
dlberfkan 2 kapsul vitamin A dosls 200.000 IU) 

-- ... ,.. -- ,._ --- - - ,.. __ 1111,..--... _ 
-----.... 1 

Monltcrtng ke~laan pangan keluaroa dan 
ll .Ill"-"' ll -• Status Glzl balita dgn lndlkator 88/TB, sa.= ~- da°:'~~u: =r:ai:~~:Ju~i~ 
-- : f f t t • 
t =:a : 1 1 RehablUtasl t 

•-.-: I : : : : : 

I , + - - - - - - - - ..1- - - - - - L. _ • • I 
,.._ _ __,_• J ~ Tanggap danJrat Survellens Penyaklt 
Penyelamatan '•-- / -

• Persediaan pangan harus mencukupi 
kebutuhan gizi semua penduduk baik di 
lokasi pengungsi maupun diluar 
pengungsian yang mencakup jumlah 
kualitas dan keamanannya. 

• Dalam situasi darurat bencana, penduduk 
sangat tergantung pada bantuan pangan, 
sehingga estimasi ransum yang mencukupi 
kebutuhan minimal protein, kalori dan 
lemak untuk hidup dan aktivitas ringan. 
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• 

• _\)11tuk mc1\\inimalkan dampak nC'iatif 
bC'nca1\4 terhadap status s,iz.i pcnduduk 
solonian rc~,a~ (bayi dan anak baduta), 
intcl'\>ensl d1bct1kan scscgcra mungldn dan 
1ct11p mcmpcrhatik njumlah, kualitas dan 
kc11m11nann)'ll. 

, Bantuan pangan khususnya untuk hayi 
mcmcrlukan pengawasan li.husus dari 
1cnag11 kcschaton 

• KcljMam1 yang «at antara orpnisasi 
kcmasyarabtan. Orpnisui Balian Dun~ 
hcnama Pcmcrintah mcnipu.-.n hal )'11\J 

cscnsi,l untuk cJel-th:itas pcMnganan 
kcdaruratan giti 

• Pcmrgang l-cbijahn, pcnanggungja"11b 
program di lapang:an scna komponcn 
masyarakat )'MS tcrli~t dalam pcnanganan 
bcncana pcrlu mcngetahui prinsip- prinsip 
pc.nanggulangan masalah giz.i danlral 
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