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BAB V 

PENUTUP 

1.1 Kesimpulan 

Berdasarkan hasil penelitian mengenai analisis status gizi kurang pada 

balita penerima pemberian makanan tambahan (PMT) di wilayah kerja Puskesmas 

Telaga Biru Kabupaten Gorontalo, maka dapat disimpulkan sebagai berikut: 

1. Pada balita dengan status gizi kurang penerima makanan tambahan (PMT)  di 

Wilayah Kerja Puskesmas Telaga Biru, sebagian besar kurang dalam 

ketersediaan pangan. 

2. Pada balita dengan status gizi kurang penerima makanan tambahan (PMT) di 

Wilayah Kerja Puskesmas Telaga Biru, sebagian besar terpenuhi dalam 

asupan protein dan Karbohidrat namun dalam hal asupan lemak tidak 

terpenuhi. 

3. Ibu Pada balita dengan status gizi kurang penerima makanan tambahan (PMT) 

di Wilayah Kerja Puskesmas Telaga Biru, sebagian besar masih kurang dalam 

hal pengetahuan pemberian makanan 

1.2 Saran 

1. Bagi Peneliti 

Kiranya dapat memperluas wawasan dan pengalaman dalam upaya 

mengembangkan kompetensi diri dan disiplin ilmu yang diperoleh dan 

mengimplementasikannya dalam kehidupan bermasyarakat. 

2. Bagi Puskesmas 

Hasil penelitian ini dapat menjadi bahan masukan dan pertimbangan 

dalam mengambil keputusan dalam penanggulangan gizi kurang sehingga 
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dapat dirumuskan strategi dalam upaya meningkatkan status gizi balita gizi 

kurang. 

3. Bagi Dinas Kesehatan 

Kiranya dapat merumuskan kebijakan strategi baru dalam upaya 

penanggulangan gizi kurang sehingga tingkat keberhasilan intervensi gizi 

kurang dapat lebih meningkat. 
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