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KATA PENGANTAR 

 

Dengan menyebut nama Alloh SWT yang Maha Pengasih lagi 

Maha Panyayang, Kami panjatkan puja dan puji syukur atas kehadirat-

Nya, yang telah melimpahkan rahmat, hidayah, dan inayah-Nya, 

sehingga kami dapat menyelesaikan Buku  Smart Family - Solusi Smart 

Cegah Stunting 

Buku ini disusun dengan tujuan untuk memberi pengetahuan 

tentang kehidupan keluarga pintar dalam pengelolaan keuangan untuk 

hal-hal utama seperti membelanjakan untuk makanan bernutrisi tinggi 

sehingga dapat terpenuhi kebutuhan gizi yang baik untuk ibu hamil dan 

bayi yang dilahirkan serta seluruh keluarga, biaya sekolah, transportasi, 

dan cicilan yang harus dibayar. Juga membahas bagaimana peran 

kepala keluarga dalam pencegahan stunting. Semoga buku ini dapat 

bermanfaat bagi keluarga pada khususnya dan bagi masyarakat 

Indonesia pada umumnya dalam hal kehidipan keluarga yang pintar 

dalam pengelolaan keuangan keluarga yang dapat mencegah terjadinya 

stunting pada anak dan perbaikan perilaku sehat bagi kepala keluarga 

yang merokok. 

Terlepas dari semua itu, penulis menyadari sepenuhnya bahwa 

masih ada kekurangan baik dari segi susunan kalimat maupun tata 

bahasanya. Sangat disadari bahwa naskah ini sangat jauh dari sempurna 

dan lengkap, sehingga semua kritik, masukan serta saran yang bersifat 

menyempurnakan sangat kami harapkan. 

 

     

Bandar Lampung, Oktober 2023 

 

Tim Penulis 
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SMART FAMILY 

 

Pengelolaan keuangan keluarga sangat penting dilakukan agar 

kebutuhan gizi khususnya ibu hamil dapat terpenuhi guna mencegah 

terjadinya stunting baik pada ibu hamil maupun bayi baru lahir. 

Membelanjakan uang dengan baik berarti memenuhi kebutuhan makan 

dan minum ibu hamil sehingga dapat mencukupi kebutuhan gizinya 

dengan mencatat uang masuk dan uang keluar, merinci setiap 

kebutuhan yang lebih penting terlebih dahulu, dan menentukan prioritas 

pengeluaran yang benar-benar perlu didahulukan. Merencanakan dan 

membelanjakan kebutuhan gizi ibu hamil, dengan makanan dan 

minuman bergizi, yang terjangkau oleh uang yang dimilikinya. 

Diharapkan dengan memberikan makanan dan minuman bergizi pada 

ibu hamil, pertumbuhan janin dalam kandungan juga tercukupinya 

asupan nutrisi sehingga mencegah terjadinya stunting. Peran kepala 

keluarga yaitu suami juga diharapkan mampu untuk berkontribusi 

dalam pencegahan stunting, antara lain dengan tidak merokok di dalam 

rumah.  

Buku ini membahas tentang smart family pada keluarga yang 

beresiko stunting yang mana smart family didefinisikan sebagai 

kehidupan keluarga yang smart atau pintar dalam pengelolaan 

keuangan, yaitu uang yang ada harus dikelola untuk hal-hal utama 

seperti untuk makanan bernutrisi tinggi, biaya sekolah, transportasi, dan 

cicilan yang harus dibayar dan juga dalam menerapkan perilaku sehat 

dalam keluarga. 

 

 

A. PERAN KEPALA KELUARGA DALAM PENCEGAHAN 

STUNTING  

Keluarga merupakan orang yang memiliki hubungan darah, 

hubungan kekerabatan yang mendasar pada masyarakat, terdiri dari 

ayah sebagai kepala keluarga, ibu dan juga anak (KBBI). Kepala 

keluarga adalah tugas dan peran dari seorang suami yang bertanggung 

jawab atas keseluruhan keluarga. Dalam rangka pengambilan 

keputusan yang menyangkut kehidupan keluarga secara umum maka 

ditentukan oleh kepala keluarga yaitu suami. 
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1) Ayah Hebat Juga Manusia 

 
Gambar 1. Posisi Ayah Dalam Keluarga 

 

Gambar diatas menjelaskan posisi ayah dengan multi peran dengan 

berbagai situasi dan kondisi, suka atau tidak suka ayah harus siap 

memainkan masing-masing peran dalam 24 jam. Kadang sebagai anak 

terhadap orang tuanya, sebagai menantu terhadap mertuanya, sebagai 

kakak atau adik dari saudara kandung maupun saudara ipar dan sebagai 

teman dari tetangga atau teman-temannya, baik teman sendiri maupun 

teman istri. Inilah yang perlu dipahami agar ayah mampu memainkan 

perannya secara maksimal. Suami dan istri perlu pandai-pandai 

membangun kesadaran, pemahaman dan komunikasi yang harmonis 

untuk saling mendukung, baik lahir maupun batin. Sehingga mampu 

bersikap, merespon dan bermain peran dengan baik. Nah untuk bisa 

berpandai-pandai itu membutuhkan kecerdasan spiritual. 

 

2) Peran Ayah Didalam Keluarga 

Untuk membahas peran ayah, kita akan membagi berdasarkan 

posisi ayah dalam struktur yang terlihat pada skema 2, dimana kita 

membagi peran ayah menjadi 5 bagian yaitu sebagai :  

1. Individu pribadi yang memiliki tujuan pribadi  

2. Pasangan suami istri yang memiliki tujuan bersama  
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memadai 

kepada anaknya 

yang masih 

kecil. 

dini 

- Penanganan 

malnutrisi tingkat 

sedang dan berat 

serta kelebihan 

berat badan dan 

obesitas 

Keselamatan 

dan 

keamanan 

 

 

Mengacu pada 

lingkungan yang 

aman dan nyaman 

bagi anak-anak 

dan keluarga 

mereka. 

Termasuk 

bahaya fisik, 

stres 

emosional, 

risiko 

lingkungan 

(misalnya polusi), 

dan akses ke 

makanan dan air. 

- Pencatatan kelahiran 

- Ketahanan pangan dan 

akses air bersih 

- Udara bersih di dalam 

dan luar ruangan 

- Kebersihan yang baik 

- Melindungi 

anak dari 

hukuman 

fisik, 

pelecehan, 

dan 

penelantaran 

Ruang aman 

untuk 

bermain 

- Layanan 

kepedulian 

sosial 

termasuk 
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bantuan 

langsung 

tunai bagi 

keluarga                                                                                                    

yang kurang 

mampu 

 

Pikirkan pertanyaan seperti, bagaimana saya bisa menentukan 

tujuan apa yang penting bagi saya anak-anak saya keluarga saya dan 

lain-lain, bagaimana saya dapat menghubungkan nilai-nilai atau 

prinsip yang dipegang keluarga saya dengan tujuan sehari-hari, 

bagaimana saya dapat memastikan bahwa kami memprioritaskan 

pengeluaran sesuai dengan prioritas anak-anak kami berdasarkan 

usia mereka.  

Memastikan biaya perjalanan untuk memungkinkan 

pemeriksaan kesehatan rutin anak, merupakan contoh komponen 

pengasuhan kesehatan anak, mengalokasikan anggaran rumah 

tangga untuk menyiapkan makanan bergizi bagi keluarga merupakan 

contoh komponen pengasuhan gizi bagi anak, menyisihkan waktu 

secara teratur setiap minggu untuk membersihkan rumah agar selalu 

higenis merupakan contoh komponen pengasuhan keselamatan dan 

keamanan bagi anak, meluangkan waktu untuk berkomunikasi dan 

berinteraksi dengan anak-anak, baik melalui rutinitas sehari-hari 

maupun kegiatan bersama yang spesifik merupakan contoh 

komponen pengasuhan pendidikan anak usia dini, dapat melihat dan 

secara finansial menanggapi gejala-gejala yang ditampatkan oleh 

anak-anak, misalnya tanda-tanda mereka lapar dan sakit merupakan 

contoh komponen pengasuhan responsif bagi anak. 

 

Seorang individu memiliki keuangan yang sehat apabila: 

1) Menyeimbangkan pendapatan dan pengeluarannya  

2) Memiliki dana cadangan  

3) Mengelola hutangnya dan memiliki akses ke sumber daya 

potensial  

4) Membuat rencana dan prioritas  
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5) Mengatasi dan mulai dari guncangan keuangan  

6) Menggunakan serangkaian alat keuangan yang efektif. 

 

Kesehatan keuangan merujuk pada keadaan dan kestabilan 

keuangan suatu keluarga dan atau individu. Akan tetapi, bagaimana 

anda bisa tahu apakah keuangan anda dan keluarga anda dalam 

keadaan sehat.  

 

Ada tiga indikator keuangan keluarga yang sehat:  

1) Bila anda mampu mengelola keluar masuknya uang dan sumber 

daya dalam rumah tangga anda dengan lancar dan efektif. 

2) Tangguh menghadapi situasi tidak menentu yang tak terelakkan 

dan mampu bertahan dalam keadaan darurat 

3) Mampu memanfaatkan kesempatan yang menghasilkan 

keamanan dan mobilitas keuangan.  

 

Biasanya orang-orang dengan keuangan yang sehat, memiliki 

sumber pendapatan tetap tidak mengalami perubahan pengeluaran 

yang mendadak dan memiliki dana tabungan untuk menghadapi 

keadaan darurat yang tak terduga. Mengingat besarnya dampak 

kesehatan keuangan terhadap stabilitas dan kesejahteraan seluruh 

anggota keluarga, menyadari tujuan dan kriteria yang harus 

ditetapkan demi perkembangan anak-anak sangatlah penting. 

 Sebagai orang tua, kemungkinan besar anda akan lebih mampu 

menyediakan sumber daya yang dibutuhkan anak-anak, apabila anda 

merencanakannya jauh-jauh hari dan apabila keuangan Anda sehat. 

Pendidikan keuangan dapat menjadi sarana penting untuk 

mendukung pengasuhan anak, sebab hal itu memberi Anda 

pengetahuan yang dibutuhkan untuk lebih cakap mengelola 

keuangan, jadi hindarilah situasi stress keuangan yang dapat 

memaparkan anak-anak Anda terhadap risiko pemisahan atau 

kekerasan. Sebagaimana yang bisa anda lihat, kesehatan keuangan 

sangat terkait dengan perlindungan dan perkembangan anak, 

sehingga kami ingin mendorong Anda agar memantau keuangan 

sehari-hari anda untuk memastikan perkembangan yang layak bagi 

anak-anak anda. 
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Pembelajaran ini difokuskan untuk mengidentifikasi sumber 

pendapatan rumah tangga kita, pinjam meminjam dapat 

memberikan perasaan positif, negatif, dan netral dalam konteks 

yang berbeda pada orang yang berbeda. Praktik meminjam atau 

meminjamkan uang dapat dipandang berbeda dalam berbagai 

budaya persepsi pun berbeda-beda dan bisa positif atau negatif. 

Ada cara formal dan informal dalam meminjam uang, dalam 

banyak konteks perempuan memiliki akses yang lebih sedikit 

terhadap kredit atau pinjaman daripada laki-laki. dan mungkin 

tidak pernah mendapatkannya dari lembaga formal seperti bank 

atau lembaga keuangan mikro. Layanan keuangan formal; bank 

komersial, lembaga keuangan mikro, kopeasi simpan pinjam, 

koperasi perempuan resmi, dll. Layanan keuangan informal; 

rentenir, pegadaian, teman, kerabat, tetangga, rekan, kelompok 

simpan pinjam yang dikelola komunitas, pemberi pinjaman uang 

(biasanya tidak resmi/tidak diasuransikan). 

Meminjam uang adalah suatu langkah yang mungkin dapat 

anda pertimbangkan untuk mencapai tujuan keluarga anda, dan 

untuk dapat memenuhi kebutuhan anak-anak anda di usia dini. 

Misalnya untuk memastikan agar anak-anak menjalani 

pemeriksaan kesehatan rutin, dan untuk menyediakan rumah yang 

aman. 

 

Potensi Biaya dan Manfaat dari meminjamkan uang: 

 Biaya/Risiko Manfaat 

Pemberi 

Pinjaman/Jaringan 

Formal 

• Suku bunga 

lebih tinggi 

• Sulit diakses 

• Hambatan 

sosial 

(contohnya, 

perempuan 

sulit 

mengakses) 

• Lebih kredibel 

• Prosedur resmi 

dan jelas yaitu 

kontrak 

• Dapa diandalkan 

• Transparan 
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Pemberi 

Pinjaman/Jaringan 

Informal 

• Tanpa 

aturan/prosedu

r yang jelas 

• Tidak diatur 

• Pinjaman tidak 

diasuransikan 

• Risiko konflik 

lebih tinggi 

• Suku 

bunga/langkah 

asuransi yang 

ditentukan 

semaunya 

pemberi 

pinjaman 

• Rentan terlilit 

hutang 

• Hambatan sosial 

lebih sediki 

(perempuan juga 

dapat 

mengaksesnya) 

• Dukungan 

keluarga/kelompok 

untuk mengakses 

uang dengan lebih 

mudah, yaitu 

koperasi 

perempuan (bisa 

informal atau 

formal, jika resmi) 

• Pencairan uang 

lebih mudah 

 

Meminjam dari sumber yang bereputasi, kredibel, dan 

transparan penting untuk pengalaman meminjam yang positif. 

Meminjam uang dapat menjadi pengalaman positif karena dapat 

membantu anda untuk, memulai atau mengembangkan bisnis, 

merespons keadaan darurat dalam keluarga anda, dan memperbaiki 

kondisi kehidupan anda lebih cepat. Ketika pinjaman membantu 

Anda dengan cara ini, biasanya pinjaman tersebut merupakan 

pinjaman yang baik. Tetapi, selalu ada risiko gagal bayar dalam 

mengambil pinjaman, jadi ketika pinjaman justru membebankan 

banyak biaya, atau membuat anda bangkrut atau terlilit utang, atau 

resiko terlibat dalam situasi berbahaya pinjaman tersebut adalah 

pinjaman yang buruk. 

Bacalah cerita berikut. Halo nama saya Sarah dan saya baru 

saja kembali dari kantor Bank, saya ke sana untuk mengambil 

pinjaman dan sejujurnya perasaan saya campur aduk. Saya senang 

karena mendapatkan pinjaman, dan sekarang saya akan bisa 

membayar biaya kuliah, tetapi saya juga sedikit takut karena 

mengambil pinjaman selalu melibatkan tanggung jawab keuangan, 
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G. PERAN KELUARGA DALAM PENCEGAHAN STUNTING  

Kelurga memiliki peran yang sangat penting dalam pencegahan 

stunting. Pencegahan dapat dilakukan sedini mungkin, dengan harapan 

jika gagal dicegah di tahap awal, maka masih ada kesempatan untuk 

melakukan pencegahan pada tahap selanjutnya. Adapun tahap 

pencegahan stunting di dalam keluarga dapat dilakukan adalah: 

 

Saat Anak Usia Remaja 

Beberapa prilaku pencegahan penting saat remaja yang keluarga 

dapat lakukan adalah: 1). Memastikan jika memiliki anak remaja putri 

harus mengkonsumsi tablet besi/Fe secara teratur, terutama saat 

mengalami menstruasi. Konsumsi tablet besi secara teratur terbukti 

mampu menurunkan potensi remaja putri mengalami anemia defisiensi 

besi. Anemia juga terbukti berhubungan erat dengan kejadian stunting, 

sehingga jika saat remaja mengalami anemia, maka saat ia mengandung, 

maka akan sangat berpotensi untuk melahirkan bayi dengan stunting. 

2). Memastikan remaja tidak menikah pada usia muda (kurang dari 20 

tahun). Menikah pada usia muda telah banyak dilaporkan berdampak 

negatif baik bagi kesehatan ibu ataupun kesehatan anak yang akan 

dilahirkannya. Keluarga harus mampu mengedukasi anaknya agar tidak 

menikah pada usia yang terlalu muda serta mengedukasi agar terhindar 

dari prilaku seks bebas. Prilaku seks bebas juga berhubungan erat 

dengan pernikahan dini serta timbulnya masalah kesehatan seksual 

lainnya. 

Masa remaja adalah masa transisi antara usia anak ke usia 

dewasa, rasa ingin tahu dan labilitas emosi pada usia ini sangat mungkin 

terjadi. Oleh sebab itu peran keluarga sangat dibutuhkan untuk 

membantu remaja melalui tahapan ini dengan baik. Harapannya jika 
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pada tahapan remaja ini dapat dicegah, maka kelahiran bayi dengan 

stunting dapat dicegah secara dini. 

 

Saat telah menikah 

Jika pencegahan pada tahap remaja gagal dilakukan, maka 

masih ada tahapan selanjutnya yang bisa dilakukan, yaitu pada usia 

dewasa. Pada tahapan ini ada beberapa hal yang bisa keluarga dilakukan, 

antara lain:  

1). Mengedukasi anaknya agar tidak buru-buru hamil. Jika sudah 

terlanjut menikah, maka kelurga masih tetap dapat melakukan 

pencegahan, yaitu dengan mengedukasi anaknya untuk tidak buru-buru 

hamil, karena jika hamil pada usia muda, akan banyak resiko kesehatan 

yang bisa terjadi. Banyak sekali resiko kesehatan yang harus dihadapi 

ketika seorang perempuan hamil pada usia yang sangat muda, edukasi 

ini harus keluarga sampaikan kepada anak-anaknya. 

2). Jika terlanjur hamil pada usia muda (kurang dari 20 tahun), maka 

keluarga harus memastikan anaknya mengkonsumsi tablet besi secara 

teratur selama kehamilannya untuk mencegah mengalami anemia saat 

hamil. Sudah diketahui bahwa anemia berhubungan erat dengan 

kejadian stunting(Iftikhar, 2018). 

3). Keluarga juga harus memastikan anaknya mengkonsumsi makanan 

yang bergizi selama kehamilannya. Keluarga dibutuhkan sebagai 

support system untuk mendukung pemenuhan nutrisi anaknya yang 

sedang hamil. Asupan nutrisi yang baik sangat diperlukan untuk 

mendukung pertumbuhan janin selama di dalam kandungan. 

4). Keluarga juga harus memastikan anaknya yang sedang hamil 

mendapatkan pelayanan ante natal care (ANC) dengan baik. Lagi-lagi 

kelurga dapat berperan menjadi support system yang memastikan agar 
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anaknya mendapatkan pelayanan ANC teratur sehingga kesehatan ibu 

dan janin selama kehamilan dapat terkontrol dengan baik. 

5). Keluarga juga harus memastikan saat anaknya akan melahirkan, 

harus melahirkan di tenaga kesehatan atau di pelayanan kesehatan yang 

professional. Penolong persalinan/tenaga kesehatan yang professional 

akan mampu memberikan pelayanan yang terbaik, sehingga kesehatan 

ibu dan bayi saat proses kelahiran dapat dimonitor dengan baik. 

 

Saat Bayi Lahir 

Saat bayi telah lahir, maka keluarga juga masih diperlukan 

untuk membantu anaknya agar mampu mencegah stunting pada tahapan 

ini. Adapun beberapa prilaku pencegahan oleh keluarga yang dapat 

dilakukan antara lain: 

1). Keluarga harus mampu mengedukasi dan memotivasi ibu bayi agar 

memberikan bayinya kolostrum. Kita ketahui kolostrum sangat banyak 

kandungan nutrisi penting bagi bayi termasuk mengandung antibody 

yang penting untuk mencegah berbagai penyakit infeksi pada bayi. 

Masih banyak masyarakat kita yang menganggap kolostrum tidak 

penting sehingga sering tidak diberikan kepada bayi baru lahir. 

2).Keluarga harus mampu memotivasi pada ibu baru untuk memberikan 

bayinya ASI eksklusif hingga bayi usia 6 bulan. Pemberian ASI 

eksklusif selama 6 bulan terbukti mampu mencegah bayi mengalami 

kekurangan nutrisi. Tercukupinya kebutuhan nutrisi bayi selama 6 

bulan pertama kehidupannya sangat penting dalam proses pencegahan 

stunting. 

3). Keluarga harus mampu mengedukasi ibu bayi untuk memberikan 

makanan pendamping ASI (MP-ASI) dengan tepat. Tepat waktu 

pemberian, yaitu setelah usia bayi di atas 6 bulan dan tepat jumlah serta 

jenisnya yang diberikan pada bayi.  
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