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ABSTRAK 
Anemia masih menjadi masalah kesehatan pada anak usia dini yang dapat memengaruhi pertumbuhan, 
perkembangan, dan fungsi kognitif. Pola makan tidak seimbang, terutama rendahnya asupan zat besi, 
merupakan salah satu faktor risiko anemia. Usia 3–7 tahun merupakan periode penting dalam 
pembentukan pengetahuan dan kebiasaan makan, sehingga edukasi gizi perlu diberikan sesuai tahap 
perkembangan anak. Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan meningkatkan pengetahuan anak 
mengenai gizi seimbang dan melakukan skrining non-invasif untuk mengidentifikasi risiko anemia. 
Kegiatan dilaksanakan di TK Aisyiyah Kadipiro I dengan melibatkan 90 anak usia 3–7 tahun. Edukasi 
diberikan menggunakan poster interaktif dan komunikasi dua arah dengan bahasa sederhana mengenai 
konsep “Isi Piringku”, makanan bergizi, dan sumber zat besi. Edukasi diarahkan untuk meningkatkan 
pengetahuan dan kesadaran anak, sedangkan penerapan penyediaan makanan bergizi di rumah 
melibatkan orang tua atau pengasuh. Hasil menunjukkan bahwa sebelum edukasi terdapat 7 anak 
(7,78%) dengan pengetahuan baik, 42 anak (46,67%) dengan pengetahuan sedang, dan 41 anak 
(45,56%) dengan pengetahuan kurang. Setelah edukasi, 68 anak (75,56%) memiliki pengetahuan baik. 
Hasil skrining menunjukkan 92,22% anak berisiko rendah dan 7,78% berisiko sedang, tanpa risiko 
tinggi. Edukasi gizi seimbang yang sesuai usia disertai skrining non-invasif dapat menjadi strategi 
promotif dan preventif dalam meningkatkan pengetahuan gizi serta mendukung deteksi dini risiko 
anemia pada anak usia dini. 

Kata Kunci: gizi seimbang; risiko anemia; anak usia dini; skrining non-invasif; edukasi kesehatan 
  

ABSTRACT 
Anemia remains a health problem among young children that can affect growth, development, and 
cognitive function. An unbalanced diet, particularly inadequate iron intake, is one of the risk factors for 
anemia. Children aged 3–7 years are in an important period for developing nutritional knowledge and 
eating habits; therefore, nutrition education should be tailored to their developmental stage. This 
community service activity aimed to improve children’s knowledge of balanced nutrition and conduct 
non-invasive screening to identify anemia risk. The activity was conducted at TK Aisyiyah Kadipiro I and 
involved 90 children aged 3–7 years. Education was delivered using interactive posters and two-way 
communication with age-appropriate language covering the “Isi Piringku” concept, nutritious foods, and 
iron-rich food sources. The education was intended to improve children’s knowledge and awareness, 
while the implementation of healthy food provision at home involved parents or caregivers. Before the 
education, 7 children (7.78%) had good knowledge, 42 (46.67%) had moderate knowledge, and 41 
(45.56%) had poor knowledge. After the education, 68 children (75.56%) demonstrated good 
knowledge. Screening results showed that 92.22% of children were at low risk and 7.78% at moderate 
risk of anemia, with no children classified as high risk. Age-appropriate balanced nutrition education 
combined with non-invasive screening can serve as a promotive and preventive strategy to improve 
nutritional knowledge and support early identification of anemia risk among young children. 
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Latar Belakang 

Asupan gizi yang cukup dan seimbang memiliki peran yang sangat signifikan 

dalam mendukung perkembangan fungsi otak serta kemampuan kognitif anak 

(Herlianty et al., 2024). Nutrisi yang adekuat, terutama pada periode usia dini yang 

merupakan masa emas pertumbuhan (golden period), berkontribusi terhadap 

pembentukan struktur dan fungsi sistem saraf pusat, yang selanjutnya memengaruhi 

kemampuan belajar, konsentrasi, serta perkembangan motorik dan sosial anak 

(Rohim et al., 2024). Oleh karena itu, perhatian terhadap pemenuhan kebutuhan 

nutrisi sejak dini menjadi aspek penting untuk memastikan pertumbuhan dan 

perkembangan anak berlangsung secara optimal. 

Namun demikian, salah satu permasalahan gizi yang masih menjadi tantangan 

besar pada anak adalah anemia, yaitu kondisi di mana kadar hemoglobin dalam darah 

berada di bawah nilai normal, yang umumnya disebabkan oleh defisiensi zat besi 

(Meliyana, 2025). Zat besi merupakan komponen esensial dalam pembentukan 

hemoglobin yang berperan dalam mengangkut oksigen ke seluruh jaringan tubuh, 

termasuk otak, sehingga kekurangannya dapat mengganggu fungsi fisiologis tubuh 

secara menyeluruh (Hardiansyah et al., 2024). Kekurangan zat besi tidak hanya 

berdampak pada kondisi fisik anak, seperti mudah lelah, lemah, dan pucat, tetapi juga 

dapat memengaruhi perkembangan kognitif, daya konsentrasi, serta kemampuan 

belajar anak dalam jangka panjang (Ayuningtyas et al., 2022). 

Berdasarkan data Kementerian Kesehatan Republik Indonesia, prevalensi anemia 

pada anak balita di Indonesia masih tergolong tinggi dan memerlukan perhatian 

serius, dengan sekitar 1 dari 3 anak balita mengalami anemia (Kemenkes, 2023). 

Selain itu, prevalensi anemia pada anak usia 0–59 bulan di Indonesia mencapai 38,5%, 

yang menunjukkan bahwa anemia masih menjadi masalah kesehatan masyarakat 

yang signifikan (Kemenkes, 2023). Tingginya angka kejadian anemia ini menunjukkan 

bahwa masih terdapat kesenjangan dalam pemenuhan kebutuhan gizi anak, 

khususnya asupan zat besi, baik akibat pola makan yang kurang beragam maupun 

kurangnya pemahaman orang tua mengenai pentingnya gizi seimbang bagi anak 

(Nurhidayati et al., 2025). 

Menanggapi permasalahan tersebut, kegiatan edukasi gizi seimbang dilakukan 

sebagai salah satu upaya promotif dan preventif untuk meningkatkan pengetahuan 

serta kesadaran anak dan orang tua mengenai pentingnya pemenuhan nutrisi yang 

adekuat, khususnya dalam pencegahan anemia (Putri et al., 2025). Edukasi diberikan 

melalui media visual yang menarik dan interaktif mengenai ragam lauk-pauk sebagai 

sumber protein dan zat besi, sayur-sayuran, serta buah-buahan yang mengandung 

vitamin dan mineral penting bagi tubuh. Selain itu, dilakukan pula diskusi mengenai 

pola makan sehari-hari untuk membantu mengidentifikasi kebiasaan makan anak 

serta memberikan rekomendasi perbaikan pola konsumsi yang lebih sehat dan 

seimbang sebagai upaya peningkatan status gizi anak (Butar, 2024). 

Selain kegiatan edukasi, dilakukan pula skrining risiko anemia sebagai langkah 

deteksi dini untuk mengidentifikasi anak yang berpotensi mengalami anemia. 

Skrining dilakukan secara non-invasif melalui observasi kondisi konjungtiva, telapak 

tangan, dan mukosa mulut, yang merupakan indikator klinis sederhana dalam 
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penilaian awal anemia pada anak (Fermo et al., 2021). Metode ini dipilih karena 

bersifat ramah anak, tidak menimbulkan rasa nyeri, serta tidak menimbulkan trauma 

psikologis akibat penggunaan jarum, sehingga anak tetap merasa nyaman selama 

proses pemeriksaan (Ilmadina et al., 2025). 

Melalui kombinasi kegiatan edukasi gizi seimbang dan skrining risiko anemia 

secara non-invasif, diharapkan dapat meningkatkan kesadaran akan pentingnya 

pemenuhan nutrisi yang adekuat serta mendukung upaya pencegahan anemia sejak 

dini (Amalia et al., 2023). Kegiatan ini juga diharapkan dapat menjadi salah satu 

strategi efektif dalam meningkatkan status kesehatan anak, mendorong pertumbuhan 

dan perkembangan yang optimal, serta berkontribusi dalam menciptakan generasi 

yang sehat, cerdas, dan berkualitas di masa mendatang (Lasmawanti & Syaftriani, 

2026). 

Pencegahan anemia pada anak-anak juga dapat dilakukan dengan cara 

pemantauan status gizi pada anak secara rutin dan juga rutin skrining secara 

sederhana di lingkungan sekolah. Mendeteksi dini juga dapat membantu penanganan 

yang lebih cepat sehingga dapat mendeteksi terjadinya anemia lebih dini dan dapat 

dicegah lebih awal terjadinya anemia pada anak. Selain itu juga, edukasi gizi disekolah 

lebih efektif dan bisa diterapkan secara langsung pada anak-anak (Gosdin et al., 2021). 

Lingkungan sekolah merupakan wadah yang tepat untuk edukasi gizi seimbang, 

karena anak-anak cenderung lebih mudah menerima informasi melalui metode 

belajar sambil bermain oleh guru di sekolah (Zekaria et al., 2025). Guru memiliki peran 

penting karena anak menghabiskan Sebagian besar waktunya di sekolah (Jamilah, 

2023). Monitor status gizi di sekolah dapat membantu menurunkan angka prevalensi 

stunting yang diawali dari anemia (Danianto et al., 2024). Peran guru dan orang tua 

sangat penting dalam membentuk perilaku makan anak karena akan menjadi 

kebiasaan mendatang (Pratiwi et al., 2024). Keterlibatan aktif orang tua dalam 

memahami hasil skrining non-invasif diperlukan untuk tindak lanjut pemberian gizi 

seimbang di rumah (Munawaroh et al., 2022). Melalui kolaborasi antara guru dan 

orang tua, diharapkan kesadaran akan gizi seimbang dapat tertanam sejak dini guna 

menciptakan generasi yang sehat bebas anemia (Nur et al., 2025). 

Berdasarkan kondisi tersebut, diperlukan edukasi dan skrining mengenai risiko 

anemia pada anak usia dini. Sehingga tujuan dari pengabdian ini adalah untuk 

meningkatkan pengetahuan peserta mengenai gizi seimbang dan melakukan skrining 

faktor risiko anemia pada anak. 

Metode 

Pengabdian Masyarakat ini dilakukan di TK Aisyiyah Kadipiro I pada Rabu 

(28/1/26), dengan sasaran anak usia dini rentan usia 4 – 7 tahun sebanyak 90 anak. 

Kegiatan pengabdian masyarakat diawali dengan tahap persiapan melalui koordinasi dengan 

pihak sekolah mengenai waktu, tempat, sasaran kegiatan, serta teknis pelaksanaan. 

Selanjutnya, tim pelaksana menyiapkan media edukasi berupa poster gizi seimbang dengan 

konsep Isi Piringku, lembar skrining risiko anemia, serta pemberian instrumen pengetahuan 

gizi yang diadopsi  oleh Aulia Alhamda (2024). Sebelum kegiatan dimulai, peserta diberikan 

penjelasan mengenai tujuan dan rangkaian kegiatan yang akan dilaksanakan. 
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Tahap berikutnya adalah skrining risiko anemia yang dilakukan secara non-invasif 

sebagai upaya deteksi dini terhadap kemungkinan terjadinya anemia pada anak usia dini. 

Skrining dilakukan melalui observasi kondisi konjungtiva mata, mukosa bibir, dan telapak 

tangan untuk mengidentifikasi adanya tanda-tanda pucat yang dapat mengindikasikan risiko 

anemia. Selain pemeriksaan fisik sederhana tersebut, tim pelaksana juga melakukan 

wawancara singkat kepada anak dengan pendampingan guru mengenai kebiasaan konsumsi 

makanan sehari-hari, terutama frekuensi mengonsumsi sumber zat besi, sayur, buah, serta 

makanan bergizi seimbang. Hasil skrining digunakan sebagai gambaran awal kondisi peserta 

sekaligus menjadi dasar dalam menyesuaikan penyampaian materi edukasi. 

Setelah proses skrining selesai, kegiatan dilanjutkan dengan edukasi menggunakan media 

poster gizi seimbang yang disampaikan melalui metode komunikasi dua arah sehingga peserta 

dapat berpartisipasi secara aktif selama proses pembelajaran. Materi edukasi diawali dengan 

penjelasan mengenai anemia pada anak usia dini, meliputi pengertian, prevalensi, faktor risiko, 

tanda dan gejala, serta dampak anemia terhadap pertumbuhan, perkembangan, dan 

kemampuan belajar anak. Selanjutnya, pelaksana menjelaskan hubungan antara pola makan 

yang tidak seimbang dengan terjadinya anemia serta pentingnya penerapan pedoman gizi 

seimbang dalam kehidupan sehari-hari. Melalui poster Isi Piringku, peserta diberikan 

pemahaman mengenai komposisi makanan yang dianjurkan dalam setiap kali makan, yang 

terdiri atas makanan pokok, lauk pauk sebagai sumber protein hewani maupun nabati, 

sayuran, dan buah-buahan, serta pentingnya mengonsumsi makanan yang mengandung zat 

besi dan vitamin C untuk membantu mencegah anemia. Selama penyampaian materi, peserta 

diberikan kesempatan untuk bertanya, menjawab pertanyaan dari pelaksana, serta berdiskusi 

mengenai kebiasaan makan yang telah diterapkan sehari-hari sehingga tercipta komunikasi 

yang interaktif. 

Setelah seluruh materi selesai disampaikan, dilakukan tahap evaluasi untuk mengetahui 

tingkat pemahaman peserta terhadap materi yang telah diberikan. Evaluasi dilakukan melalui 

sesi tanya jawab dan pemberian pertanyaan sederhana mengenai pengertian anemia, 

penyebab, tanda-tanda anemia, serta konsep Isi Piringku dan penerapan gizi seimbang dalam 

kehidupan sehari-hari. Selain itu, pelaksana melakukan refleksi bersama peserta mengenai 

kebiasaan makan yang perlu dipertahankan maupun diperbaiki sebagai upaya pencegahan 

anemia sejak usia dini. Hasil evaluasi tersebut digunakan untuk menilai keberhasilan 

pelaksanaan edukasi sekaligus sebagai bahan perbaikan dalam kegiatan pengabdian 

masyarakat berikutnya. 

Hasil dan Pembahasan 

Kegiatan Pengabdian Masyarakat edukasi dan skrining anemia dilaksanakan pada tanggal 

28 Januari 2026, pukul 08.30 WIB – selesai di TK Aisyiyah Kadipiro I. Pelaksana hadir di 

seluruh ruang kelas didampingi guru setiap kelas. Acara dimulai dengan edukasi gizi seimbang 

melalui media poster dan pemberian pertanyaan singkat pada siswa. Dilanjutkan dnegan 

skrining risiko anemia secara non invasif berupa pemeriksaan konjungtiva mata (anemis), 

telapak tangan, mukosa mulut, dan pola makan sehari-hari. 

Distribusi peserta berdasarkan jenis kelamin dan usia dapat dilihat pada Tabel 1. 

Berdasarkan data tersebut, kegiatan pengabdian ini dihadiri oleh 90 siswa usia dini 

yang berusia kisaran 3-7 tahun. Mayoritas kegiatan diikuti oleh siswa putra sebesar 

63,3% dan yang berumur 5 tahun sebesar 46,7%. 
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Tabel 1. Distribusi Peserta Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

 
Peserta 

Jumlah Peserta 
(n = 90) 

Persentase (%) 

Jenis Kelamin Laki-laki 
Perempuan 

57 
33 

63,3% 
36,7% 

Usia 3 tahun 1 1,1% 

 4 tahun 13 14,4% 

 5 tahun 42 46,7% 

 6 tahun 33 36,7% 

 7 tahun 1 1,1% 

Jumlah total peserta edukasi dan skrining risiko anemia adalah 90 orang. Semua 

peserta melakukan skrining risiko anemia secara non-invasif. Data skrining risiko 

anemia tersaji pada Tabel 2. 

Tabel 2. Hasil Skrining Risiko Anemia Peserta 
Kategori Risiko Jumlah Peserta 

(n = 90) 
Presentasi (%) 

Rendah 
(skor 0-2) 

83 92,22% 

Sedang 
(skor 3-5) 

7 7,78% 

Tinggi 
(skor 6-8) 

0 0% 

Dari total 90 orang peserta yang mengikuti skrining, hasilnya menunjukkan 

kondisi yang positif karena mayoritas peserta yaitu 83 orang atau sekitar 92,2% 

berada dalam kategori risiko rendah. Angka ini memberikan gambaran bahwa 

sebagian besar peserta edukasi memiliki kecenderungan risiko anemia yang minim 

dengan skor 0-2. Sebagai tindak lanjut kategori risiko sedang akan dilakukan edukasi 

gizi seimbang. Sementara itu 7 orang (7,78%) yang masuk dalam kategori risiko 

sedang. Kelompok ini menjadi poin untuk diperhatikan lebih lanjut karena tetap perlu 

diberikan edukasi secara intensif dan dilakukan pemantauan berkala. 

Tabel 3. Pengetahuan Sebelum dan Setelah Diberikan Edukasi Gizi Seimbang 
Kategori n (Pre-test) % (Pre-test) n (Post-test) % (Post-test) 
Rendah 7 7,78 0 0 
Sedang 42 46,67 22 24,44 
Tinggi 41 45,56 68 75,56 

 

Berdasarkan hasil pengetahuan pada tabel 1.3 didapatkan bahwa sebelum di berikan 

edukasi mayoritas anak memiliki pengetahuan sedang yaitu sebesar 42 (46,67%), sedangkan 

setelah diberikan edukasi pengetahuan anak meningkat yaitu sebesar 68 (75,56% 

Hasil tersebut menunjukkan bahwa kegiatan edukasi yang disertai skrining 

berpotensi meningkatkan kesadaran mengenai pentingnya pencegahan anemia sejak 

usia dini. Edukasi gizi merupakan salah satu strategi penting dalam Upaya pencegahan 

dan penanggulangan anemia karena dapat meningkatkan pengetahuan mengenai 

pentingnya pemenuhan gizi seimbang sehingga perilaku konsumsi yang kurang baik 

dapat dicegah. 
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Selain itu, skrining anemia pada anak merupakan Upaya deteksi dini yang penting 

untuk mengidentifikasi Risiko maupun kejadian anemia sebelum menimbulkan 

dampak yang lebih berat terhadap Kesehatan. Melalui skrining, ciri-ciri fisik serta 

faktor-faktor yang berhubungan dengan anemia dapat diketahui sejak awal sehingga 

memungkinkan dilakukannya penanganan dan intervensi yang tepat. Pelaksanaan 

skrining secara rutin diharapkan dapat meningkatkan kesadaran anak, orang tua, dan 

pihak sekolah mengenai pentingnya pencegahan anemia serta mendorong penerapan 

pola hidup sehat, termasuk pemenuhan asupan gizi yang kaya zat besi. Dengan deteksi 

dini dan tindak lanjut yang sesuai, Risiko terjadinya anemia dapat diminimalkan 

sehingga pertumbuhan, perkembangan, kemampuan belajar dan kualitas hidup anak 

dapat terjaga secara optimal. 

Meskipun sebagian besar peserta berada pada kategori Risiko rendah, anemia 

pada anak tetap perlu menjadi perhatian karena umumnya diawali oleh kekurangan 

zat besi. Defisiensi zat besi menyebabkan penurunan cadangan besi tubuh yang 

ditandai dengan menurunnya kadar feritin, apabila berlanjut akan menurunkan kadar 

hemoglobin hingga terjadi anemia defisiensi besi. Selain itu, rendahnya penyerapan 

zat besi, terutama dari sumber pangan nabati, serta kebiasaan mengonsumsi teh atau 

kopi bersamaan dengan waktu makan dapat menghambat penyerapan zat besi dan 

meningkatkan Risiko terjadinya anemia. Oleh karena itu, edukasi mengenai konsumsi 

pangan kaya zat besi dan pola makan yang tepat, disertai pelaksanaan skrining anemia 

secara berkala perlu terus dilakukan sebagai bagian dari upaya pencegahan anemia 

pada anak. 

Selain itu, pengabdian ini menilai pengetahuan gizi seimbang melalui isi piringku. 

Hasil di atas dapat diketahui bahwa pengetahuan anak meningkat setelah di berikan 

edukasi gizi seimbang. Gizi seimbang merupakan asupan nutrisi dan zat gizi yang 

diberikan sesuai dengan kebutuhan tubuh, baik dalam jumlah yang tidak berlebihan 

maupun tidak kurang. Penerapan pola makan bergizi seimbang dilakukan dengan 

mengonsumsi beragam jenis makanan yang mengandung zat gizi sesuai kebutuhan 

tubuh, serta mempertimbangkan beberapa aspek penting, seperti variasi makanan, 

aktivitas fisik, menjaga berat badan ideal, dan usia. Rahmadani dkk. (2023) 

mengemukakan bahwa edukasi mengenai konsep “Isi Piringku” dapat menjadi 

strategi yang efektif dalam meningkatkan kemampuan ibu menyiapkan menu bergizi 

seimbang dengan menerapkan pengetahuan yang diperoleh dalam kehidupan sehari-

hari. Pada penelitian ini, media poster berperan dalam menyampaikan informasi 

secara sederhana dan mudah dipahami serta memungkinkan orang tua untuk 

mempelajari kembali materi yang telah diberikan. Hal tersebut membantu orang tua 

memahami komposisi makanan berdasarkan pedoman “Isi Piringku” dan 

mengaplikasikannya dalam penyediaan makanan bagi anak usia prasekolah. Dengan 

demikian, edukasi “Isi Piringku” dapat mendukung peningkatan kemampuan orang 

tua dalam menyusun dan menyajikan menu seimbang sebagai salah satu upaya untuk 

menunjang pertumbuhan dan perkembangan anak. 

Kelebihan dan Keterbatasan Program serta Rekomendasi 

Program Pendidikan Gizi Seimbang dan Skrining Risiko Anemia Non-Invasif pada Anak 

Usia Dini di TK Aisyiyah Kadipiro I berjalan dengan baik dan memberikan manfaat dalam 
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meningkatkan upaya promotif dan preventif terhadap anemia pada anak. Integrasi edukasi gizi 

seimbang dengan skrining non-invasif memungkinkan deteksi dini risiko anemia sekaligus 

meningkatkan kesadaran anak, guru, dan orang tua mengenai pentingnya pemenuhan gizi, 

khususnya asupan zat besi. Metode skrining yang digunakan juga memiliki keunggulan karena 

aman, tidak menimbulkan rasa nyeri, mudah diterima oleh anak usia dini, serta dapat 

diterapkan secara praktis di lingkungan sekolah. 

Meskipun demikian, program ini masih memiliki keterbatasan karena skrining non-

invasif hanya berfungsi sebagai alat identifikasi risiko dan belum dapat menggantikan 

pemeriksaan kadar hemoglobin sebagai standar diagnosis anemia. Selain itu, kegiatan hanya 

dilaksanakan pada satu sekolah sehingga hasilnya belum dapat digeneralisasikan secara luas. 

Oleh karena itu, pelaksanaan skrining risiko anemia dan edukasi gizi seimbang disarankan 

dilakukan secara berkala dengan melibatkan lebih banyak sekolah serta didukung tindak 

lanjut berupa pemeriksaan hemoglobin bagi anak yang teridentifikasi berisiko sedang atau 

tinggi. Evaluasi jangka panjang juga diperlukan untuk menilai keberhasilan program dalam 

meningkatkan perilaku konsumsi gizi dan menurunkan risiko anemia pada anak usia dini. 

Implikasi Praktis 

Hasil kegiatan menunjukkan bahwa mayoritas anak berada pada kategori risiko rendah 

mengalami anemia, namun masih ditemukan sebagian kecil anak dengan risiko sedang. 

Kondisi ini menunjukkan bahwa skrining non-invasif dapat dimanfaatkan sebagai metode 

deteksi dini yang praktis dalam lingkungan sekolah. Program ini juga dapat menjadi model 

kegiatan promotif dan preventif yang dapat diterapkan oleh sekolah, puskesmas, maupun 

institusi pendidikan kesehatan melalui kolaborasi dalam pelaksanaan edukasi gizi dan 

skrining anemia secara rutin. Dengan demikian, risiko anemia pada anak dapat dikenali lebih 

awal sehingga intervensi dapat dilakukan sebelum terjadi penurunan status kesehatan yang 

lebih berat. 

Kesimpulan 

Program Pendidikan Gizi Seimbang dan Skrining Risiko Anemia Non-Invasif pada Anak Usia 

Dini di TK Aisyiyah Kadipiro I berjalan dengan baik dan diikuti oleh 90 anak. Hasil skrining 

menunjukkan bahwa sebagian besar peserta berada pada kategori risiko rendah anemia 

(92,22%), sebanyak 7,78% berada pada kategori risiko sedang, dan tidak ditemukan peserta 

dengan risiko tinggi. Temuan ini menunjukkan bahwa skrining non-invasif dapat menjadi 

alternatif deteksi dini yang mudah, aman, dan praktis untuk mengidentifikasi risiko anemia 

pada anak usia dini. Pelaksanaan edukasi gizi yang dikombinasikan dengan skrining 

diharapkan dapat meningkatkan kesadaran guru, orang tua, dan anak mengenai pentingnya 

pemenuhan gizi seimbang serta mendorong upaya pencegahan anemia sejak usia dini. 

Ucapan Terima Kasih 

Penulis menyampaikan terima kasih kepada TK Aisyiyah Kadipiro I Surakarta atas kerja sama 

dan dukungan yang diberikan dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini. 

Ucapan terima kasih juga disampaikan kepada Kepala Sekolah dan seluruh guru yang telah 

mendampingi serta memfasilitasi kegiatan edukasi dan skrining selama berlangsung. Penulis 

juga mengucapkan terima kasih kepada Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas 
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Muhammadiyah PKU Surakarta atas dukungan akademik dan partisipasi dosen serta 

mahasiswa yang terlibat dalam kegiatan ini. Apresiasi yang sebesar-besarnya diberikan 

kepada seluruh anak-anak peserta yang telah berpartisipasi aktif sehingga kegiatan dapat 

berjalan dengan lancar. 
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Gambar 4. Media Poster yang Digunakan Untuk Edukasi 

 

 

Gambar 5. Media Dibagikan Kepada Peserta 

Ucapan Terima Kasih 

Penulis menyampaikan terima kasih kepada TK Aisyiyah Kadipiro I Surakarta atas kerja sama 

dan dukungan yang diberikan dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini. Ucapan 

terima kasih juga disampaikan kepada Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Muhammadiyah 

PKU Surakarta atas dukungan akademik dan partisipasi dosen serta mahasiswa yang terlibat 

dalam kegiatan ini. 

Pendanaan 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini tidak menerima pendanaan khusus dari lembaga atau 

pihak mana pun. Seluruh kegiatan dilaksanakan secara mandiri oleh tim penulis. Tidak 

terdapat pendanaan khusus yang diberikan untuk pelaksanaan kegiatan maupun dalam 

penyusunan artikel ini. 
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