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ABSTRAK
IMPLEMENTASI PROGRAM PMT (PEMBERIAN MAKANAN TAMBAHAN)
LOKAL TERHADAP RISIKO GANGGUAN PERTUMBUHAN PADA BALITA
STUNTING DI DESA BLEDERAN

Latar belakang Stunting manifestasi dari gagalnya pertumbuhan anak yang disebabkan
oleh kekurangan nutrisi, infeksi berulang dan stimulasi psikososial yang tidak adekuat
ditandai dengan tinggi badan dibawah standar deviasi (TB/U). Dampak buruk yang
ditimbulkan stunting diantaranya perkembangan kognitif terganggu dan prestasi belajar,
gangguan pertumbuhan fisik, gangguan metabolisme tubuh, kekebalan tubuh, penyakit
degeneratif dan produktivitas menurun. Salah satu upaya yang dilakukan untuk mengatasi
stunting adalah pemberian makanan tambahan (PMT) yang dirancang untuk menyediakan
nutrisi tambahan bagi anak-anak atau balita stunting. Tujuan umum untuk mengetahui
efek Implementasi Program PMT (Pemberian Makanan Tambahan) Lokal terhadap risiko
gangguan pertumbuhan pada balita stunting di Desa Blederan, Mojotengah, Wonosobo.
Metode Project based learning ini melakukan implementasi PMT lokal dengan sasaran
balita stunting yang berjumlah 4 balita dengan kriteria berumur 0-59 bulan dan tinggi badan
kurang dari standar deviasi TB/U. Implementasi dilakukan dengan memberikan PMT lokal
selama 56 hari dan melakukan pemantauan tinggi badan setiap minggu. Tinggi badan balita
diukur sebelum dan setelah implementasi PMT lokal. Hasil Project based learning ini
balita yang mengikuti implementasi PMT lokal sebanyak 4 anak dengan karakteristik 2
(50%) balita laki-laki dan 2 (50%) balita Perempuan yang berumur 0-12 bulan 1 (25%)
balita, 13-14 bulan 2 (50%) balita dan umur 37-48 bulan 1 (25%) balita serta sebanyak 4
(100%) balita mengalami peningkatan tinggi badan. Rekomendasi implementasi PMT
lokal memberikan efek yang bagus bagi pertumbuhan tinggi badan balita stunting, oleh
karenanya program terkait pemenuhan gizi sangat baik dilakukan untuk balita yang
memiliki tinggi badan yang pendek atau sangat pendek sehingga tinggi badannya bisa
bertambah.

Kata Kunci: Balita, Pertumbuhan, PMT lokal; Stunting.
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ABSTRACT
IMPLEMENTATION OF LOCAL PMT (ADDITIONAL FOOD PROGRAM)
ON THE RISK OF GROWTH DISORDERS IN STUNTING TODDLERS IN
BLEDERAN VILLAGE

Background Stunting is a manifestation of child growth failure caused by
malnutrition, recurrent infections and inadequate psychosocial stimulation
characterized by height below the standard deviation (height/age). The negative
impacts caused by stunting include impaired cognitive development and learning
achievement, impaired physical growth, impaired body metabolism, immunity,
degenerative diseases and decreased productivity. One of the efforts made to
overcome stunting is the provision of additional food (PMT) which is designed to
provide additional nutrition for children or toddlers with stunting. The general
objective is to determine the effect of the Implementation of the Local PMT
(Supplementary Food Provision) Program on the risk of growth disorders in stunted
toddlers in Blederan Village, Mojotengah, Wonosobo. Method of this project based
learning implements local PMT targeting 4 stunted toddlers with the criteria of
being 0-59 months old and having a height less than the standard deviation of TB/A.
Implementation is carried out by providing local PMT for 56 days and monitoring
height every week. Toddler height is measured before and after the implementation
of local PMT. The results of this Project based learning are toddlers who
participated in the implementation of local PMT as many as 4 children with the
characteristics of 2 (50%) male toddlers and 2 (50%) female toddlers aged 0-12
months 1 (25%) toddler, 13-14 months 2 (50%) toddlers and 37-48 months 1 (25%)
toddler and as many as 4 (100%) toddlers experienced an increase in height.
Recommendations for the implementation of local PMT have a good effect on the
growth of height of stunted toddlers, therefore programs related to nutritional
fulfillment are very good for toddlers who have short or very short heights so that
their height can increase.

Keywords: Toddlers; Growth, Local PMT; Stunting
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BAB |
PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Stunting merupakan keadaan kegagalan tumbuh pada anak yang
diakibatkan karena kurangnya nutrisi, infeksi yang berulang dan ransangan
yang tidak adekuat ditandai dengan panjang badan anak dibawah standar
deviasi tinggi badan berdasarkan umur. Stunting merupakan permasalahan
yang serius karena bisa meningkatkan risiko morbiditas dan mortalitas pada
balita (Sekarini, 2022). Stunting mempunyai banyak dampak negatif terhadap
anak baik jangka pendek maupun dampak jangka panjang. Dampak jangka
pendek yang bisa ditimbulkan ialah perkembangan kognitif dan kecerdasan
terganggu, pertumbuhan fisik terganggu dan metabolisme tubuh juga bisa
terganggu. Sedangkan, dampak jangka panjang ialah kemampuan kognitif dan
prestasi belajar menurun, kekebalan tubuh mengalami penurunan, risiko tinggi
mengalami penyakit diabetus millitus, mudah sakit, obesitas, penyakit jan&ung
dan pembuluh darah, stroke, kanker dan disabilitas pada lansia serta tidak
kompetitifnya kualitas Kinerja yang berdampak terhadap produktivitas
ekonomi yang rendah (Cynthia et al., 2019).

Faktor yang berkaitan langsung dengan stunting diantaranya asupan
nutrisi dan kondisi kesehatan. Asupan nutrisi yang tidak adekuat dan kondisi
kesehatan yang kurang optimal bisa berpengaruh langsung terhadap
pertumbuhan pada fisik anak. Sedangkan, faktor yang berkaitan tidak langsung
terhadap stunting ialah pola suh oraangtua, faktor kehamilan, pelayanan
kesehatan, dan sanitasi lingkungan rumah (Astuti et al., 2022). Faktor resiko
lainnya terjadinya stunting adalah diakibatkan kekurangan gizi pada saat dalam
kandungan, kurangnya inisiatif pemberian inisiasi menyusui dini pada 1 jam
setelah kelahiran atau tidak dilakukan, tidak memberikan ASI eksklusif selama
6 bulan dan memberikan MP-ASI pada umur <6 bulan maupun >12 bulan serta

ketidaksesuaian memberikan makanan dengan tekstur dan frekuensi sesuai
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umur maupun ketidakbervariasian makanan yang diberikan (Anggryni et al.,
2021).

Angka kejadian stunting di Indonesia masih dalam kategori cukup
tinggi. Berdasarkan data hasil SSGBI (Survei Status Gizi Balita Terintegrasi)
yang dilaksanakan oleh Balitbangkes Kementerian Kesehatan RI tahun 2021
dengan indikator tinggi badan berdasarkan umur (TB/U) menjelaskan bahwa
angka kejadian stunting di seluruh Indonesia sebesar 24,4% dan menurun pada
tahun 2022 menjadi 21,6%. Meskipun demikian terjadi penurunan prevalensi
stunting setiap tahunnya, angka tersebut masih belum sesuai dengan yang
ditetapkan oleh WHO (World Health Organization) yaitu batas toleransi
maksimal sebesar 20% dengan target angka nasional sebesar 14% pada tahun
2024 (Kemenkes, 2021). Berdasarkan World Health Organization (WHO)
(2022) menyebutkan data prevalensi stunting pada anak balita bahwa negara
tertinggi di Asia Tenggara peringkat kedua adalah Indonesia sebesar 31,8%
kasus stunting pada anak balita.

Salah satu faktor yang menyebabkan masalah stunting yaitu asupan gizi
atau nutrisi. Asupan gizi dalam pola memberikan makanan dapat digambarkan
dari jenis, jumlah dan jadwal pemberian makanan yang bervariasi (Ningtias &
Solikhah, 2020). Balita-balita yang memiliki gizi yang normal biasanya
mendapatkan pola pemberian makanan yang tepat. Ibu-ibu yang memiliki pola
pemberian makanan yang baik pada balitanya, menunjukkan ibu telah
memberikan makanan pada balitanya secara tepat sehingga kebutuhan nutrisi
balita adekuat (Subarkah & Rachmawati, 2012). Picauly & Toy (2013)
menjelaskan bahwa asupan gizi menjadi determinan masalah stunting dimana
asupan gizi yang rendah mempunyai potensi terhadap peningkatan masalah
stunting sampai 1,9 kali.

Dinas kesehatan kabupaten mempunyai tanggung jawab kunci di
bidang kesehatan yang menjadi faktor utama dalam melakukan akselerasi
pencegahan stunting di tingkat kabupaten (Permatasari & Walinegoro 2023).
Pencegahan stunting bisa dilakukan dengan cara melakukan monitoring

pertumbuhan balita di Posyandu dan pemberian makanan tambahan (PMT)
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bagi balita yang berisiko mengalami stunting (Iskandar, 2017). Untuk
mengatasi masalah stunting, pemerintah Indonesia telah menerbitkan berbagai
program intervensi gizi, salah satunya dengan Program PMT (Pemberian
Makanan Tambahan). PMT dirancang untuk menyediakan nutrisi tambahan
bagi anak-anak atau balita yang rentan terhadap kekurangan gizi, dengan
harapan dapat memperbaiki status gizi mereka dan menurunkan angka stunting
(Kementerian Kesehatan RI, 2020). Program Pemberian Makanan Tambahan
(PMT) ini selaras dengan tujuan nomor 2 dari Sustainable Development Goals
(SDGs) yaitu “Zero Hunger”, yang mempunyai tujuan pencapaian ketahanan
pangan, mempromosikan pertanian yang berkelanjutan dan mengakhiri
kelaparan (United Nation, 2015).

Komunitas berpenghasilan rendah sangat diuntungkan dari PMT karena
sering kali mereka tidak memiliki akses ke makanan bergizi yang penting untuk
pertumbuhan anak. Penelitian menunjukkan bahwa anak-anak di komunitas ini
lebih rentan terhadap stunting karena keterbatasan akses ke makanan sehat dan
layanan kesehatan. Dengan menyediakan makanan tambahan dan akses ke
pelayanan kesehatan seperti imunisasi dan pemeriksaan rutin, PMT dapat
secara signifikan mengurangi angka stunting di komunitas tersebut. Oleh
karena itu, PMT tidak hanya membantu dalam aspek fisik tetapi juga
mendukung perkembangan kognitif dan kesehatan jangka panjang anak-anak
(UNICEF, 2020; Erlanda et al., 2023).

Sejarah berdirinya Desa Blederan belum diketahui pada tahun berapa,
akan tetapi diperkirakan berdiri setelah peperangaan Diponegoro melawan
penjajah Belanda dan sebelum Indonesia merdeka tahun 1945. Hal tersebut
berdasarkan tutur tinular dari Lurah pertama di Desa Blederan menunjukkan
tahun 1912 M. Sejarah berdirinya Desa Blederan hanya bisa ditelusuri dari
tutur tinular cerita dari lisan ke lisan yang turun temurun di masyarakat
terutama tokoh sepuh masyarakat yaitu Lurah pertama Desa Blederan yang
berasal dari Jogjakarta. Desa Blederan mulanya masuk didalam wilayah
Kecamatan Garung namun semenjak tahun 1935, desa blederan masuk ke

wilayah kecamatan Mojotengah. Diceritakan juga bahwa Desa Blederan
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semula adalah tempat untuk melakukan musyawarah dalam menyusun strategi
perang dan tempat untuk berlaga yang terletak di dusun Klesman. Hasil dari
studi pendahuluan di Desa Blederan didapatkan bahwa balita yang berumur 12-
59 bulan sebanyak 266 balita dan jumlah balita yang mengalami stunting
sebanyak 42 balita.

B. Permasalahan Lahan

Angka kejadian stunting di Jawa Tengah tertinggi ialah di Kabupaten
Wonosobo dibandingkan dengan sebelas kabupaten lainnya yang mencapai
30,32% (Dinkes Wonosobo, 2018). Sejak tahun 2016-2018 status gizi balita
berdasarkan kecamatan di Kabupaten Wonosobo menunjukkan bahwa di
Kecamatan Mojotengah prevalensi gizi buruk pada balita tahun 2016 sebesar
0,36%, tahun 2017 sebesar 0,31% dan tahun 2018 sebesar 0,4% sedangkan
prevalensi gizi kurang pada balita tahun 2016 sebesar 4,75, tahun 2017 sebesar
5,26% dan tahun 2018 sebesar 1,99% (BPS Kab. Wonosobo, 2018). Hasil
penimbangan serentak pada bulan Februari 2022 di Wonosobo didapatkan
hasil balita dan baduta sangat pendek dan pendek sebesar 4,7% balita sangat
pendek, sebesar 14,5% balita pendek, sebesar 4,5% baduta sangat pendek dan
sebesar 13,2 5 baduta pendek. Sedangkan, di Wilayah Kecamatan Mojotengah
yaitu sebesar 2,5% balita sangat pendek, sebesar 10,9% balita pendek, sebesar
1,8% baduta sangat pendek dan sebesar 7,3% baduta pendek. Berdasarkan
kondisi tersebut, peneliti tertarik untuk mengetahui Implementasi Program
PMT (Pemberian Makanan Tambahan) Lokal terhadap risiko gangguan
pertumbuhan pada balita stunting di Desa Blederan, Mojotengah, Wonosobo.

C. Tujuan Kegiatan

1. Tujuan Umum
Tujuan pelaksanaan kegiatan yaitu untuk mengetahui efek Implementasi
Program PMT (Pemberian Makanan Tambahan) Lokal terhadap risiko
gangguan pertumbuhan pada balita stunting di Desa Blederan, Mojotengah,

Wonosobo.
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2. Tujuan Khusus
a. Mengidentifikasi karakteristik balita stunting di Desa Blederan,
Mojotengah, Wonosobo.
b. Mendeskripsikan implementasi Program PMT (Pemberian Makanan
Tambahan) Lokal di Desa Blederan, Mojotengah, Wonosobo.
C. Menganalisis efek Implementasi Program PMT (Pemberian Makanan
Tambahan) Lokal terhadap risiko gangguan pertumbuhan pada balita

stunting di Desa Blederan, Mojotengah, Wonosobo.

Manfaat Kegiatan

1. Bagi Universitas Muhammadiyah Gombong
Memberikan informasi mengenai Implementasi Program PMT (Pemberian
Makanan Tambahan) Lokal terhadap risiko gangguan pertumbuhan pada
balita stunting di Puskemsas Mojotengah sebagai pengembangan ilmu
pengetahuan dibidang kesehatan terutama keperawatan.

2. Bagi Puskesmas Mojotengah
Memberikan informasi kepada Puskesmas Mojotengah Wonosobo terkait
dengan Implementasi Program PMT (Pemberian Makanan Tambahan)
Lokal terhadap risiko gangguan pertumbuhan pada balita stunting dengan
memberikan fasilitas serta pelayanan yang lebih optimal sehingga balita
stunting bisa diberikan penanganan yang tepat.

3. Bagi Keluarga Balita
Memberikan informasi terhadap keluarga balita untuk meningkatkan asupan

nutrisi yang adekuat bagi balitanya sehingga terhindar dari stunting.
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Lampiran2. Lembar balik PMT lokal

KEMENTERIAN
KESEHATAN
REPUBLIK
INDONESIA

L 4D ]

PEMBERIAN
MAKANAN
TAMBAHAN (PMT)
BERBAHAN
PANGAN LOKAL
UNTUK BALI\TA/
. Sumber: Kemenkes Rl;:023)\J

: ~
f

Tujuan dan sasaran i

Lﬁa - 19‘1%%.

pu =7

Tujuan Sasaran

Meningkatnya status gizi balita Sasaran penerima makanan
melalui pemberian makanan tambahan berbasis pangan lokal
tambahan berbasis pangan lokal * Balita berat badan tidak naik
sesuai dengan standar yang telah * Balita berat badan kurang
ditetapkan * Balita gizi kurang
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=
Deteksi Dini dan . .
Rujikan, Balita Stunting
Masalah Gizi Balita dengan tanda:
f PB/U atau TB/U' < -2 SD

1 P fing Badon mearust Um.e/Serct W L Unrar

Prinsip Pemberian Makanan Tambahan Balita

Berupa makanan lengkap siap santap atau kudapan— kaya sumber protein hewani dengan
memperhatikan gizi seimbang; lauk hewani diharapkan dapat bersumber dari 2 macam sumber
protein yang berbeda. Misalnya telur dan ikan, telur dan ayam, telur dan daging. Hal ini bertujuan
untuk mendapatkan kandungan protein yang tinggi dan asam amino esensial yang lengkap

D

Berupa tambahan dan bukan pengganti makanan utama

c=r>
=&

MT Balita gizi kurang diberikan selama 4-8 minggu,

MT Balita BB kurang dan Balita dengan BB Tidak Naik selama 2-4 minggu dengan pendekatan
pemberdayaan masyarakat dan penggunaan bahan lokal

* Pemberian MT di Posyandu, Fasyankes, Kelas Ibu Balita atau melalui kunjungan rumah oleh
kader/nakes/mitra

E_
.- .

== Diberikan sefiap hari dengan komposisi sedikitnya 1 kali makanan lengkap dalam seminggu dan
= sisanya kudapan. Makanan lengkap diberikan sebagai sarana edukasi implementasi isi piringku.
Permberian MT disertai dengan edukasi, dapat berupa demo masak, penyuluhan dan konseling.

i

Bagi baduta, pemberian makanan fambahan sesuai prinsip pemberian makanan bayi don anak
(PMBA] dan tetap melanjutkan pemberian ASI (diberikan secara on-demand sesuai kebutuhan anak)
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Standar Makanan Tambahan
Lokal untuk Balita

Komposisi Makanan Tambahan Lokal bagi balita

(6-59 bulan) dalam satu harl

Usia Balita

1at Gizi 6-8bin  9-11bin 12-23bulan 24-59 bulan

Kalori (kkal) 175-200 175-200 225-275  300-450

Protein (gr)  3.5-8" 35-8* 45-11* 6-18*

lemak(gr) 44-13  44-13 56-179  7.5-293

Protein Energy Ratio (PER) sebesar 10% - 16%

"+ Makanan fambahan kaya zat gizi berupa sumber
makanan pokok, lavk pauk divtamakan hewani

serta sayur dan buah.

+ Bahan makanan sumber protein hewani mengacu

pada lampiran

Contoh Standar Bahan Makanan Tambahan Lokal
bagi balita ( 6 - 59 bulan) yang disiapkan untuk 1
kali makan (makanan lengkap/kudapan)

Berat  Ukuran Rumah Tangga
Bahan Makanan (gram)  (URT)

Makanan Pokok 50 % gelas
(beras)
Lauk hewani 1 (felur) 30 1 butir tetur ayam ukuren kecil
'4 polong sedang ayem atau
Lauk hewani 2
0 daging/ % ekor kan ukuran
(ayam/ikan/daging) Vs
Lauk nabati
(kacangzan/lempe/tahy) 25 ' polong sedang
Sayur 30 1/3 gelos ukuran 250 mi
Buah 50 1buch
Minyak/lemak 5 Tscit

Pesan Edukasi Gzi: Pemberian Makanan Pendamping ASI (MPASI)

Pemberian Makanan Pendamping adalah proses pemberian makanan dan cairan leinnya yang diberikan kepada bayi
mulai usia é bulan ketika AS| sajo tidak lagi mencukupi kebutuhan gizi bayi.

PEMENUHAN T2 USTAG %S BULAN
* Cara Membuat MP ASI dari Makanan Keluarga <o osee

Saiingan
Bayi 68 bulan:  Bayi 9-11 bulan:  Ansk 12-23 bulan: Pen e semtang
i oy
» o My - N - "y -
4 :

.
P ——— Y

"'@ =% =
“hmme P &

==
o VP Alnd o T3 1 .; 3
b Clambenkon bt S g e &
L
=

© CnMembutMPASIdariBshan Mentsh

Bay 68 bulan: Bayi 911 bulan: Anak 12-23 bulan:

* Makanan Pendomping ASI (MPASI) adaloh makanan yang diolah dari bahan lokal yang fersedia di rumah yang tepat digunakan sebagai

maokanan untuk bayi mulai usie & bulan
MPASI dibuat dari menu makanan kefuarga
Pada masa pemberian MPASI, AS| tetap terus dicerkan
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Contoh Jadwal Edukasi dan Siklus Menu PMT Lokal bagi Balita

Menu
Edukasi

[

Pemberian MT
sesuai siklus
menu

Demonstrasi
?

Hari 1

Bubur sup
kacang
merah
Sari buah
jeruk

- 1
e

Contoh Menu Makanan Tambahan Lokal bagi Bayi (6-11 bulan)

No

uUsio

4-8 bulon

?-11 bulan

Hari 2

Puding
kentang

Ayam
Pure buah
naga

Nama Makanan

Bubur kentang daging +
melon

Energi : B4 Kkal
Protein : 3,5 gram
Lemak : 3.8 gram

Bubur udong fahu +
pepaya

Energ : 84 Kkal
Protein : 3,2 gram
Lemak : 3,3 gram

Nasl fim tongkol + apel

Energi . 147 Kkal
Protein : é gram
Lemak : 5.5 gram

Nasi tim aycm +sarl
buah jeruk

Energi : 147 Kkal
Protein : é gram
Lemak : 6.3 grom

Hari 4 Hari §
Bolabola  Nugget
Nasi isi rabuk Tempe
lkan Ayam

Buah naga Sayuran

Hari é

Nasi tim
lkan tuna
Semangka

Hari 7

Nasi sop
Bola tahu
Ayam

Buah melon

b

Komposisi Jumiah (g) uRT
Kentang 25 1/3 bh keci
bayngséucimmg (] | | sdm
Buncis N G | v sam
santan a s scken

] Mentego | 5 | | s

| o |20 | 15am
Udang gitng "0 [V sdm
Tahy s 1/8 potong
wortel I's | 4 sam

5 16 buan
[0 [ ¥ aclm
| 40 | 2:0m
P s plg
| 2 | 25dm
|5 Y sdm
[2 sl
|25 | 4 bhsdg
|35 | 250m
2 e
10 | Yapotong
| Wortet 5 4 sdm

| senx | s0 | 1 buon

| Minyak wien 3 Yo scht

[ Minyak kelapa 3 ¥ salt
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Contoh Menu Makanan Tambahan Lokal bagi Baduta (12-23 bulan) é

Komposisi Jumiah (g) uRt

No Nama Mokanan

1| Nesisup bola fahu ayom + Nad 7 456m
ek Daging ayom cinceng 25 2scm
Energi : 328 Kkal Telur % 4ol
Profein : 10,6 gram
lemak ; 11,3 gram Tehy putin 20 % potong
Wortel 15 15s5dm
Jogung pigil kuning [ 15 15s6m
Buncis [ 15 1.5s56m
5 1 st
50 1buah
2 | Nasi soto lamongan + jeruk 70 4som
Energi : 350 Kkel s 'plg
Protein : 11,9 gram 10 1 sdm
Lemak : 15 gram -
2 2butie
s, D 15om
Lo 1ot
(& 16h
Contoh Menu Makanan Tambahan Lokal bagi Baduta (12-23 bulan)
No Nama Makanon Komposis| Jumiah () URT
3 | Nosi goreng cerio + pepaya Nassi 0 45am
Energi : 268 Kkal | Uderig 2 -
Protein: 11 gram | Ter puyun 2 2butr
Lemak: 12 gram
Jogung manis 15 1.556m
Wortel 10 1 sdm
| Buncis 10 15dm
‘ Menlega 10 [ %on
Tomot > [w 7 oh
‘ Pepayaf \ . [ 50 g % potong
4 | Nosi gadong udang + pisang Nasi 10 8sdm
Energi : 392 Kkal Hdong % i
Protein : 13 gram Tahu putih 20 1/3 potorg
Lemak : 16 gram
| Wortel porut 15 1.5s0m
Sontan 20 25dm
Kerupuk udang 3 2keping
Psong 50 ) buoh
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Contoh Menu Makanan Tambahan Lokal bagi Balita (24-59 bulan)

No Nomo Makanan

Komposisi Jumiah (g) URT

1 ‘Nus'cvumkatsu#mrris Nosi n 450m
sayuran nano nano + melon yom—— e ryr
Energi : 403 Kkal Tepung ferigu s 4 sdm
Protein : 12 gram !

Lemak: 18 gram Tepung Jogung 5 ' sdm
Tepung roti 20 2 scm
Tehr Tio Vebute
Minyak 10 15om
WVortol 10 150m
Buncis [ 156m
Jogung pipt kuning 0 156m

2 | Mie goreng sehal + jeruk M kering 5 1 lember
Energi : 422 Kkal Fllet dodo ayom 20 % potong sedang
Protein ! 16 grom Telr puyuh 2 2butl
Lemak : 16 gram -

Sowi hijioy 20 | 256m
Wortel parut 0 J 156m
Miryak % [s | 1sot
Kecap a [ hsan
TAFIF |- [ 1won

KEMENTERIAN

REPUBLIK
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Lampiran 2 : Surat Legalisasi Similarity
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