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ABSTRAK 

Latar Belakang; Salah satu cara untuk menurunkan AKABA ini yaitu dengan adanya 

Posyandu. Hal ini dibutuhkan pengetahuan ibu tentang Posyandu sehigga mampu 

meningkatkan pemahaman ibu tentang pelaksanaan dan pentingnya Posyandu dilakukan.                                                                                     

Tujuan; Penelitian ini adalah untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu tentang posyandu di 

Desa Katekan UPT Puskesmas Brati. 

Metode; Penelitian ini berjenis deskriptif kuantitatif dengan pendekatan cross sectional dan 

sampel 128 responden.   

Hasil; Hasil penelitian menunjukkan mayoritas responden berusia 20 – 35 tahun yaitu 

sebanyak 87 (68.0%), dengan tingkat pendidikan SMP / sederajat sebanyak 56 (43,8%) 

responden. Jenis pekerjaan responden mayorita adalah Ibu Rumah Tangga yaitu sebanyak 88 

(68,8%) responden. Tingkat pengetahuan ibu tentang Posyandu mayoritas berada pada level 

sedang sebanyak 47 (36,7%) responden. 

Kesimpulan; Tingkat pengetahuan ibu tentang Posyandu berada pada level sedang. 

 

Kata Kunci : Tingkat Pengetahuan, Posyandu, Balita 

  



9 

PENDAHULUAN 

Laporan Human Development 

Report dari United Nations Development 

Programme (UNDP) pada tahun 2015 

angka Human Development Index (HDI) 

Indonesia berada pada peringkat ke-110 

dari 182 Negara, yaitu sebesar 0,684 

(UNDP, 2015). Angka HDI ini 

mempengaruhi derajad kesehatan 

Indonesia dari angka tersebut berarti 

derajad kesehatan Indonesia masih rendah. 

Rendahnya derajad kesehatan Indonesia 

ditunjukan dengan angka kematian balita 

(AKABA) yaitu 27/1000 kelahiran hidup 

(UNICEF, 2015), AKABA ini merupakan 

salah satu dari beberapa indikator untuk 

meningkatkan derajad kesehatan 

masyarakat yaitu diantaranya Angka 

Kematian Bayi (AKB), Angka kematian 

Ibu (AKI) dan Angka Kematian Balita 

(AKABA). 

Salah satu cara untuk menurunkan 

AKB, AKI dan AKABA ini yaitu dengan 

adanya Posyandu. Secara kuantitas 

perkembangan jumlah Posyandu sangat 

menggembirakan, karena disetiap desa 

ditemukan sekitar 3-4 Posyandu per 

desa/kelurahan (Kementrian Kesehatan RI, 

2016). Namun bila ditinjau dari aspek 

kualitas, masih ditemukan banyak 

permasalahan diantaranya adalah masih 

kurangnya angka pemanfaatan Posyandu 

oleh ibu balita. Salah satu indikasi 

pemanfaatan pelayanan kesehatan oleh 

masyarakat adalah keaktifan kedatangan 

masyarakat ke pusat pelayanan tersebut 

dalam hal ini spesifik kepada pemanfaatan 

pelayanan Posyandu yaitu keaktifan orang 

tua membawa anaknya ke Posyandu yang 

dapat dilihat dari angka cakupan 

penimbangan balita ke Posyandu (D/S) 

(Kementrian Kesehatan RI, 2011).  

Beberapa manfaat yang didapat 

balita, bila ibu aktif dalam kegiatan 

Posyandu antara lain dapat memantau 

pertumbuhan balita yang berkaitan dengan 

status gizi balita, mendapatkan penyuluhan 

kesehatan tentang pertumbuhan balita yang 

normal, mendapat vitamin A, ibu balita 

mendapat pemberian dan penyuluhan 

tentang makanan tambahan (PMT) 

(Kementrian Kesehatan RI, 2011). 

Keaktifan ibu dalam menimbangkan 

balita di Indonesia sebesar 73,0% 

(Kementrian Kesehatan RI, 2016). 

Menurut Dinas Kesehatan Provinsi Jawa 

Tengah (2015) di Provinsi Jawa Tengah 

cakupan penimbangan balita (D/S) sebesar 

73,9%. Menurut Dinkes Grobogan dari 

data September (2016) di Kabupaten 

Grobogan sebanyak 80,42% balita yang 

ditimbang. Di kecamatan Brati atau di 

wilayah kerja Puskesmas wilayah Brati 

sebanyak 68,51%, sedangkan di Desa 

Katekan sebanyak 53,01% yang 

ditimbang. 

Pengetahuan ibu tentang pelayanan 

Posyandu di Indonesia masih rendah hal 
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ini dibuktikan yaitu pengetahuan ibu balita 

sebesar 65,2% (Badan Penelitian dan 

Pengembangan Kesehatan Kementrian 

Kesehatan RI, 2013). Hal ini juga 

dibuktikan oleh Penelitian Cahyaningrum 

(2015) salah satu fakor yang 

mempengaruhi penimbangan adalah 

pengetahuan ibu, data ini menunjukan 

bahwa pengetahuan ibu tentang 

keberadaan Posyandu masih kurang. Hal 

ini menunjukan keaktifan ibu balita sangat 

mempengaruhi peningkatan derajad 

kesehatan ibu dan balita.  

Analisa di Posyandu, ibu balita 

hanya menimbangkan balitanya saat 

imunisasi, pemberian kapsul vitamin A, 

PIN atau sampai balita usia satu tahun. 

Balita usia diatas satu tahun jarang 

ditimbangkan kembali karena imunisasi 

telah selesai. Beragam alasan yang ada di 

masyarakat membuat cakupan D/S di 

Puskesmas rendah atau kurang dari target 

(Dinas Kesehatan Kabupaten Grobogan, 

2014). Tujuan umum penelitian ini adalah 

untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu 

tentang Posyandu Di Desa Katekan UPT 

Puskesmas Brati.   

 

METODE 

Penelitian ini desain penelitian yang 

digunakan adalah Cross Sectional. 

Populasi dalam penelitian ini adalah semua 

ibu yang memiliki balita 12-59 bulan di 

Desa Katekan UPT Puskesmas Brati 

sebanyak 165 orang dan sampel penelitian 

ini sebanyak 128 responden. Tekhnik 

sampel ini adalah quota sampling dengan 

metode random sampling. Uji statistik 

yang digunakan dalam penelitian ini 

adalah deskriptif. 

 

HASIL  

A. Karakteristik Responden  

Tabel 1; Distribusi Umur Responden 

Umur f  % 

≤19 th 23 18,0% 

20 – 35 th 87 68,0% 

≥36 th 18 14,0% 

Total   100% 

Berdasarkan tabel di atas 

menunjukan bahwa distribusi responden 

menurut umur terbanyak adalah umur 20 – 

35 tahun yaitu 87 (68,0%) responden, dan 

reponden dengan jumlah terendah yaitu 

berumur ≥36 tahun sebanyak 18 (14,1%) 

responden. 

 

Tabel 2; Pendidikan Responden 

Pendidikan f  % 

Tidak sekolah/tidak 

tamat SD 
5 3,9% 

SD 27 21,1% 

SMP 56 43,8% 

SMA 31 24,2% 

PT/Sederajat 9 7,0% 

Total   100% 

http://kesmas-unsoed.blogspot.com/2012/03/makalah-cross-sectional-atau-potong.html
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Berdasarkan tabel di atas 

menunjukan bahwa distribusi responden 

menurut tingkat pendidikan terbanyak 

adalah SMP yaitu 56 (43,8%) responden, 

reponden dengan tingkat pendidikan 

dengan jumlah terendah yaitu Tidak 

Sekolah/ tidak tamat SD sebanyak 5 (3,9 

%) responden. 

 

Tabel 3; Pekerjaan Responden 

Pekerjaan f % 

Ibu rumah tangga 88 68,7% 

Swasta/ wiraswasta 24 18,8% 

PNS 0 0% 

Petani 16 12,5% 

Total   100% 

Berdasarkan tabel  menunjukan 

bahwa distribusi responden berdasarkan 

pekerjaan terbanyak adalah Ibu Rumah 

Tangga sebanyak 88 (68,8%) responden, 

dan responden dengan pekerjaan yang 

jumlah terendah adalah PNS sebanyak 0 

(0%) responden. 

 

B. Uji Univariat 

Tabel 4; Pengetahuan Tentang 

Posyandu 

Pengetahuan f % 

Baik 36 28,1% 

Sedang   47 36,7% 

Rendah  45 35,2% 

Total   100% 

Berdasarkan tabel 4 menunjukan 

bahwa distribusi responden dengan tingkat 

pengetahuan Baik sebanyak 36 (28,1%) 

responden, kemudian responden dengan 

tingkat pengetahuan Sedang sebanyak 47 

(36,7%) responden, dan terakhir responden 

dengan tingkat pengetahuan Rendah 

sebanyak 45 (35,2%) responden. 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil penelitian 

didapatkan bahwa tingkat pengetahuan ibu 

berada pada level sedang. Hal ini dapat 

diasumsikan bahwa tingkat pengetahuan 

ibu tentang Posyandu adalah cukup baik 

dimana ibu tahu dan paham tentang 

kegiatan, tujuan dan manfaat dari 

Posyandu.  

Tingkat pengetahuan ini didukung 

oleh peningkatan tingkat pendidikan 

responden dimana terdapat 31 responden 

berpendidikan SMA dan 9 responden 

berpendidikan PT, walaupun terdapat 56 

responden yang memiliki pendidikan 

SMP. Hal ini sesuai dengan teori yang 

menyebutkan semakin tinggi tingkat 

pendidikan maka akan diikuti dengan 

meningkatkan tingkat pengetahuan 

individu (Notoadmodjo, 2010).  

Sumber informasi merupakan hal 

penting dalam meningkatkan pengetahuan. 

Hal ini juga dipengaruhi dengan tingkat 

pemahaman responden terhadap informasi 

yang diterima. Usia responden mayoritas 
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berada pada usia 20 – 35 tahun yang 

termasuk pada usia dewasa. Sehingga, 

semakin matang usia responden maka 

semakin mudah pula dalam memahami 

sesuatu karena perubahan sudut pandang 

yang lebih logis (Notoatmodjo, 2010).  

 

KESIMPULAN 

1. Tingkat pengetahuan ibu tentang 

posyandu dalam kategori sedang yaitu 

47 responden (36,7%) 

2. Ibu yang memiliki balita 12 – 59 

bulan sebagian besar aktif dalam 

pemanfaatan posyandu balita yaitu 89 

responden (69,5%) 

3. Ada hubungan antara tingkat 

pengetahuan ibu tentang Posyandu 

dengan Keaktifan ibu dalam 

pemanfaatan posyandu balita yang 

ditunjukkan dari nilai ρ value (0,023) 

<  α (0,05). 
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