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ABSTRAK

Pemantauan pertumbuhan anak secara teratur melalul penimbangan sciiap
bulannva, Masih ada Kader melakukan Kesalahan dalam penimbangan vaitu kader
tidak memasang tall pengaman pada dacin. pada saat penimbangan sianak rewel
sehingga anak tidak tepat duduk dalam timbangan dan kader letap melakukan
penimbangan sehingea hasil vang didapat tidak akural kemudian jarum timbangan
dalam keadaan tidak scimbang stau tidak tegak lurus. Penelitian ini bertujuan
untuk  mendapatkan  gambaran  dan  memboktikan  adanva  bubungan  antara
pengetahuan,  sikap, tentang  penimbangan dengan cara penimbangan balita
menggunakan imbangan dacin. Jenis penelitian vang digunakan adalab korelasi
dengan desain Cross Sectional S, Penelitian ini dilakukan Di Wilavah Kerja
Puskesmas Paninggahan Kecamatan Junjung Sirth Kabupaten Solok. dengan
Jumlah responden 115 orang kader posyandu balita vang diambil sccara total
sampling. sedangkan mstrumen penelitian adalab kuesioner, Wakiu pengambilan
data dilakukan dan tangeal  2-13 Febroard 2009, Analisa data dilakukan secara
wnivarial dan bivariat. Hasil pepelitian ini didapatkan Lebib dan schagian
responden 32,2 % memiliki Pengetahun sedang, Lebih dard sebagian Responden
374 % memiliki sikap positil temang penimbangan dengan cara penimbangan
balita mengeunakan timbangan dacin dan Kurang dan sebagion 46,1 % tidak
melakukan cara penimbangan vang benar, Kemuodian Terdapat hubungan yang
bermakna  anlarg  pengetabun kader  tentang  penimbangan  dengan  cara
penimbangan balita menggunakan timbangan docin dengan nilai (p = 0,007, Tidak
terdapat hubungan yang bermakna antars sikap kader tentang penimbangan
dengan cara penimbangan balita mengeunakan tmbangan dacin dengan nilai (p =
0.57). DBerdasarkan hasil penelittan  disarankan  untuk  lebih  meningkatkan
pengcetahuan dan sikap tentang penimbangan,

Kata Kunel : Penimbangan Balita
Daftar Pustaka = 23 (1993-2008)
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BAE 1
PENDAHULUAN

A, Latar Belakang

Pembangunan keschatan sebagai bagian darl upava pembangunan
munusia sewluhnya antara lam diselengearakan melalui upaya kesehatan anak
vang dilakukan sedini mungkin, sejak anak masih dalam kandungan. Upava
keschatan tbu yang dilakukan scbelum dan semasa bamil hinggs melahirkan.,
ditypukan smtuk menghasilkan keturunan yang sehat dan lahir dengan selamat.
Upaya kesehatan vang dilakukan sejak anak didalam kandungan sampai lima
tahun pertama kehidupannya, ditujukan untuk mempertahankan kelangsungan
hidup sekaligus meningkatkan kualitas hidup anak apar mencapai tumbuh
kembang vang optimal baik fisik, mental. emosional maupun sesial serta
memiliki intelegensi majemuk sesual dengan potensi penetiknva (Depkes,
2007h).

i Indonesia lumlah balita sangat besar vaitu 10 persen dari seluruh
populasi, maks schagal calon generasi pencrus bangsa. kualitas wmbuh
kembang balita di Indonesia perlu mendapat perhmian serius, Pemamauan
pertumbuhan telah dilaksanakan sejak tahun 1970 an sampai 1980 an. sebagai
kegiatan wama usaha perbaikan gizi keluarga (UPGK)L untuk mempercepat
penurunan angka kematian bayi, angka kematian balita dan angka kematian

thit ( Depkes, 20070,
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Pemantavan pertumbuhan memerfukan salah satu kegiatan wama
program perbaikan gizi. yang menitik beratkan pada upayva pencegahan dan
peningkatan  keadsan  gizi anak.  Pemantavan  pertumbuohan merupakan
rangkaran kegiatan vang terdin dan penilaian pertumbuhan anak secara teratur
melalaui  penimbangan  setiap bulannya, penimbangan ini dilakukan di
Posvando oleh kader. Penimbangan balita harus dilakukan dengan benar aleh
kader IMosyandu. karema akan mempengaruhi basil penimbangan. prosedur
penimbangan ini harus mempersiapkan alat dengan menggantungkan dacin
chtempat vang kokoh, memasang tall pengaman, memasang sarung, timbangan
harus  dikalibrasi/ ditera  setinp  tahunnya, cara pelaksapannva  dengan
memasukkan balita kedalam sarung timbangan dalam keadaan stabil atau tidak
tewel, geser bandul sampai jarum tegak lurws kemudian baca berat badan
balita dengan melithat angka divjung bandul geser (Depkes, 2006a).

Posyandu  merupakan salah satn bentuk  upava  keschatan  vang
dilakukan pada bayi, anak balita. ibu hamil, pasangan usia subur, yang
bersumber dava masyarakat, dikelola dan diselengearakan dari, oleh, untuk
dan bersama masyarakat vang dilakukan oleh kader-kader Posvandu vang
telah mendapat pendidikan dan pelatihan dari Puskesmas mengenai pelayanan
kesehatan dasar, selama 6-8 minggu. Peluksanan kegiatan Posyandu pada
sistim 3 meja. pada tiap-tiap Posyvanduo terdapat 4 orang kader dimana liap-tiap
meja terdapat 1 orang kader vaitu meja satu, dua, tiga dan empat, sedangkan
mzja kelima dilaksanakan olch petugas kesehatan, Posyandu berperan sebagai

wadah pemberdayaon masyarakat dan mendekatkan pelayanan  keschatan
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B. Rumusan Masalah
Berdasarkan latar belakang diatas maka rumusan masalah penclitian
ini adalah apakah wda hobungan pengetahuan dan sikap kader tentang
penimbangan dengan cara penimbangan balita menggunakan timbangan dacin
M Posyandu Wilayah Kerna Puskesmas Paninggaban Kecamatan Junjung
Sinh Kebupaten Solok Tahun 2009,
C. Tujuan Penclitian
[, Tujuam Umuom
Utk mengetahw “Hubungan Pengetahuan Dan Sikap Kader Tentimy
Penimbangan Dengan Cara Penimbanpan Balita Menppunakan Timbangan
Dacin [ Posvandu Wilayah Kerja Puskesmas Paningzahan Kecamatan
Junjung Sirih Kabupaten Solok Tahun 2006
2. Tujuan Khusus
& Diketahn  distobusi frekwensi pengetabuan kader  tentang
penimbangan  dengan cara penimbangan balita  mengounakan
timbangan dacin di Posyvandu Wilavah Kerja Puskesmas Paninggahan
Kecamatan Junjung Sirih Kabupaten Solok Tahun 20069,
b. Diketahwoi distribusi frekwensi sikap kader tentang  penimbangan
dengan cara penimbangan balita menggunakan timbangan dacin 4
Posyandu Wilavah Kerja Puskesmas Paninggaban Kecamatan Junjung

Sirih Kabupaten Solok Tahun 2005,



c. Ihnketabui distribusi frekwensi cara penimbangan balita mengounakam
timbangan dacin di posyandu Wilavah Kerja Puskesmas Paninggahan
Eeecamatan Junjung Sirth Kabupaten Solok Tahun 2009,

i Diketabu hubungan pengetahoan kader tentang penimbangan dengan
cara penimbangan balita menggunakan timbangan dacin di Posyandu
Wilavah Kerja Puskesmas Paninggaban Kecamatan Junjung  Sirih
Kabupaten Solek Tahun 2009,

e. Diketahui hubungan sikap kader enmang  penimbangan balita dengan
cara penimbangan balita menggunakan timbangan dacin di Posyvandu
Wilavah Kerga Puskesmas Paninggahan Kecamatan Junjung  Sirih

Kabupaten Solok Tabun 2009

D. Manfaat Penelitian

Sebagal  informasi bagi Puskesmas dalam meningkatkan kinerja kader
Posyandu dalam kegiatan penimbangan balita menggunakan timbangan
dacin

Menambah wawasan bagl peneliti dan tenapa keschatan tentang cura
penimbangan balita menggunakan timbangan dacio di Posvandu

Sebagal masukan  bagi  pembaca tentang cara  penimbangan  balita
menggunakan timbangan dacin di Posyandu dan bisa dijadikan data dasar

untuk penelitian selanjutnva.



BAB V1
PEMBAIIASAN

A. Analisa Univarial
1. Gambaran Pengetahuan kader Tentang Penimbangan Dengan Cara
Penimbangan Balita Mengpunakan Timbansan Dacin

Segala informasi vang dilibat, didapat, oleh responden vang
diterima otak dun dapat dikeluarkan berkaitan dengan pengertian. tujuan
penimbangan, cara penimbangan balita pada  timbangan  dacin  di
Posvandu. Dart basil penelitian diketahui babhwa, § (4.3 %) orang
responden telah memiliki pengetahuan baik, 60 {322 %) orang responden
pengetahun sedang, dan penpetahuan kurang 50 (43,5 %) tentang cara
penimbangan balita menggunakan timbangan dacin.

Hasil pengambilan data yang dilakukan melalui kuesioner {alal
ukur) diketalui bahwa lebih dar separub kader, waitu (43,5 %) yang
mempunyal  pengetahuan  Kurang  tentang  cara  penimbangan  balia
mengeunakan timbangan dacin. Kurangnya penpetahuan  vang dimiliki
oleb kader Posyandu tentang cara penimbangan balita menpgunakan
timbangan dacin, juga dapat dilihat dari 21 pertanyaan vang dinjukan rata-
rata tidak dapat dijawab dengan benar olah kader terutama pertanyan
tentang cara penimbangan halita

kondisi ini dapat dischabkan karena masa kerja kader 10-20

tahun schingga menimbulkan kebosanan dalam bekerja, hal ini dapat
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berpengaruh terhadap penpetahuan serta  informasi yang telah diberikan
oleh petugas Puskesmas tidak diterima dengan baik oleh kader Posvandu.
Guambaran  Sikap kader Tentang Penimbangan Dengan Cara
Penimbangan Balita Menggunakan Timbanpan Dacin

Menurut Mewcomb, dalam Notoatmodjo (2007) bahwa sikap
merupakan kesiapan atau kesediaan untuk bertindak dan bukan merupakan
pelaksanaan motif tertentu, Dalam kata lain fungsi sikap belum berupakan
tindakan (reaksi terbuka) atau aktifitas, akan tetapi merupakan predisposisi
penlaku (tindakan) atau reaksi tertutup.

Hasil penelitian dapat diketahui babowa lebib dan sehagzian kader
memiliki sikap positif vaitu 66 orang (56,4) responden dan kader vang
memiliki - sikap  negatif 49 orang  (42.6) responden  tentang  cara
penimbangan halita. mengpunakan timbangan dacin, Sikap positl vang
ditampilkan oleh kader temang cara penimbangan balita dapat dilibat dari
cara perimbangan vang  berar yang  dilakukan  kader, bepitu juga
sebaliknya sikap negatif vang ditampilkan oleh  kader tentang  cara
penimbangan balita menggunakan timbangan dacin dapat dilihat dari curs
penmmbangan vang salah vang dilakukan kader.

Kondisi im discbabkan karena kader hersikap negatif seperti
kader tidak memasang wli pengaman pada dacin dan pada saat akan
melakukan penimbangan anak  sering rewel.  kader tetap  melakukan

penimbangan, sehingea hasil vang didupat tidak benar,



BAB VI

KESIMPULAN DAN SARAN

. Kesimpulan

Berdasarkan analisis data vang dilakukan pada 115 erang responden 12

Wilavah Kerja Puskesmas Paninggahan Kecamatan Junjung Sicih Kabupaten

solok, tenfang bubungan pengetabun dan sikap kader tentang penimbangan

dengan cara penimbangan balita menggunakan timbangan dacin dar tanggal

2-13 Februar 2009 maka dapat disimpulkan bal-hal sebagai berikut :

1.

1-d
:

Ll

L
v

schagian responden (522 %) memiliki Pengetahun sedang  tentang
penimbangan dengan cara penimbangan balita menggunakan timbangan
dacin

mebagian responden (37,4 %) memiliki sikap posicf entang penimbangan
dengan cara penimbangan balita mengpunakan timbangan dacin

Bourang dari schagian {46.1 %) tidak melakukan cara penimbangan vang
henar

Terdapat hubungan wvang bermukna antara pengetabuan kader tentang
penimbangsn dengan cara penimbangan balita. menggunakan timhangan
dacin

Tidak terdapat hubungan vang bermakna amara sikap kader tentang
penimbangan  dengan cara penimbangan balita menggunakan timbangan

clacin
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B. Saran

-2

Bag puskesmas

Agar tanaga puskesmas lebih menpawast kader posvandu dalam cara
penimbangan balita menggunakan tmbangan dacin

Bagz Kader Posyvandu

Perlunya peningkatan pengetabuan kader tenlang cara penimbangan balita
menggunakan tUmbangan dacim. dan kader harus serus dalam mengikuii
pelatiban, dengan demikian kader bisa lebth memahami dan melaksanakan

cara penimbangan balita mengeunakan imbangan dacin dengan benar
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