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BAB |

PENDAHULUAN

A. Latar Belakang Masalah
Pembangunan dengan segala hasil yang ingin dicapai, di setiap negara

membutuhkan sumber daya magusia.sebagai pelaksananya. Dalam era globalisasi

diperlukan sumbe Kualitas anak masa Kini

a yang akan datang.

merupa 4 P
: u n berkembang
: pe asa balita.

a. tahu merupa tis dalam

menentukan kualitas sumber d 00 ara ahli

sia (Dharmawanto,

gatakafi bahwa padammasa il prosesiftmbuh kembang berke g sangat

ingga e fa ) sebag asa emad ge period)
‘a, 2005). Saat'in j M dinl esia mencapal ari 250 juta

pertumbuhan dan
Mmenyebutkan bahwa angka

ada balita di Indonesia pada tahun 2002

kejadian gizi buruk dan kura
masing-masing meningkat menjadi 8,3% dan 27,5% serta pada tahun 2005 naik
lagi menjadi masing-masing 8,8% dan 28% (Dina, 2007). Nanggroe Aceh
Darussalam (NAD) merupakan salah satu provinsi yang mempunyai kasus gizi
buruk diatas prevalensi nasional yaitu 10,7% (Hernawati, 2009). Kekurangan gizi

pada usia anak sejak lahir hingga tiga tahun akan sangat berpengaruh terhadap

1
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pertumbuhan dan perkembangan sel glia dan proses mielinisasi otak, sehingga
berpengaruh terhadap kualitas otaknya (Dharmawanto, 2005). Dharmawanto
menambahkan, gizi kurang pada usia di bawah 3 tahun akan menyebabkan sel
otak berkurang 15-20%, sehingga anak yang demikian kelak kemudian hari akan

menjadi manusia dengan kualitas otak sekitar 80-85%.

Salah satu cara mendapat berkualitas adalah dengan melakukan

pemantaua G : Sorl Tale pabila dideteksi adanya

ga kembanga Sgile etlaku dari

a anaky mengembangkaagkemampuan perbicara

dalam, perjalanannyaSdapatme i gangguan. Gangguan
[ [

gangguan pe atan perkembw

g anak

ut dapat

inakan berbagai

W perkembangan ini dapat

ua anak. Uji tapis oleh orangtua

perangkattv '

dilakukan tenaga kes
bermanfaat untuk identifikasi sebanyak mungkin anak yang dicurigai mempunyai
hambatan dalam perkembangan. Orangtua merupakan sumber informasi yang
penting dan dapat menjadi pelaksana penapisan yang baik. Hasil penilaian

perkembangan oleh orangtua dapat menjadi prediktor keterlambatan

perkembangan anak. Selanjutnya dilakukan uji tapis oleh tenaga kesehatan yang
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bertujuan untuk deteksi secara lebih terperinci dan sifatnya lebih kompleks

(Atmikasari, 2008).

Ikatan Dokter Anak Indonesia (IDAI) Jawa Timur melakukan pemeriksaan
terhadap 2.634 anak dari usia 0-72 bulan. Dari hasil pemeriksaan untuk

perkembangan ditemukan normal sesuai dengan usia 53%, meragukan

(membutuhkan pemeriks am) sebanyak 13%, penyimpangan

perkembag bangan, 10% terkena

seperti menulis,

Berdasarkan

ihat bahWwasian an dan p

p~besar “difslndo . H ndahnya
huan Oke a.terhadap tahap;tahap pe gangan b ikap dan

N orangtuasy angsn’ ang bangan

palitagya (Nadhiroh, 3 d

WMH ‘,}i}' aku ‘u,‘ udhengetahuan dan

Sikap O Fentang. perkembangan..Sosial i Anak Prasekolah di

embangan

Desa Ajun ag m K esar”. Hasil penelitian
menunjukkan bahwa et W N tentang perkembangan sosialisasi
pada anak prasekolah berada pada kategori baik (58%) dan untuk hasil penelitian
tentang sikap orangtua tentang perkembangan sosialisasi pada anak pra sekolah
umumnya berada pada kategori kurang (54%). Hasil penelitian Gracesiana

(2003) melaporkan bahwa ada hubungan antara keterlibatan orangtua dalam hal
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pengasuhan anak dengan perkembangan sosialisasi yang baik pada anak

prasekolah.

Peningkatan pengetahuan, pemahaman dan kesadaran orangtua memerlukan
berbagai upaya penyebaran informasi kepada masyarakat tentang pentingnya

pemantauan perkembangan anak, khususnya pada anak balita (Rosada, 2007).

Hal ini didukung olgh ang dilakukan olen Utami (2008)

suan Ibu dalam Deteksi

tentang "R
ini a { P erja Puskesmas
‘ J porkan adanya
; A ditials - 13 mkapJ esponden

dapat pelati etode ke h, tanya

an deme i 1 atau tanpa mend

Perawat anak memilikilpera F‘ ingidalam meningkatkan statusrkesehatan

i)
enantiasa peWadap status
karh%mpak kurang

). Perawat anak
diharapkan

i ' e g kepada klien (balita),
tetapi harus mampu dalam meningkatkan pengetahuan,

sikap dan keterampilan dalam pemantuan perkembangan balita guna menunjang

Di masyarak

proses tumbuh kembang balita ke arah yang lebih baik. Hal ini didukung oleh
penelitian yang dilakukan oleh Saadah (2004) pada 40 orang balita yang berusia
3 bulan sampai 18 bulan, melaporkan bahwa adanya pengaruh faktor ibu

terhadap perkembangan balita diantaranya adalah pendidikan ibu, umur ibu dan
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pengetahuan ibu. Pengetahuan, sikap dan keterampilan orangtua terutama ibu
dapat ditingkatkan dengan memberikan informasi tentang perkembangan balita
melalui pendidikan kesehatan, hal ini sangat penting dilakukan terutama di

daerah-daerah dengan jumlah balita yang cukup besar.

Data dari Dinas Kesehatan Provinsi Nanggroe Aceh Darussalam (NAD) periode

Januari sampai Desembeg an bahwa 9,7% dari 4.247.905 orang

adalah bali ) B nya 8,4% dari 214.850

fa D i mbuh kembang

nda 'g mengalami
keterlambatafspe . an dari ju : da di kota
NAD : elurahan

mai perie apuari pall Desembe Budl apadkeluarga

ga, jumiahspendud! ' 3 tah( : ang dan

balita adalah#82% sia @ )-18 tahun) yang
2

ada elurahan

al 2008).

, Khususnya di
kelurahan S Aceh dan masih sangat
tingginya angka ba mi  penyimpangan/keterlambatan
perkembangan akan melatarbelakangi jumiah balita yang perkembangannya tidak
sesuai dengan usia di kota Banda Aceh. Angka tersebut tentu saja akan terus

dapat meningkat jika orangtua tidak ikut berpartisipasi dalam melakukan

pemantauan perkembangan terhadap balitanya.
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Hasil studi pendahuluan pada bulan Februari 2009 yang dilakukan oleh peneliti
dan dibantu oleh kader posyandu yang ada di kelurahan Sukaramai pada delapan
orang ibu yang mempunyai anak balita terhadap pengetahuan dan sikap ibu
dalam perkembangan balita, didapatkan 3 ibu (37,5%) dengan pengetahuan baik
dan 5 ibu (62,5%) dengan pengetahuan kurang, sedangkan dari sikap ibu

diperoleh ada 2 ibu (25%) yang bersikap positif dan 6 ibu (75%) yang bersikap

3 : i berbagai hal yang
DENG dla angtua dalam
perkembant '}: ( ertarik  untuk

itu,
pagdimana pengetahuap@stkap da

negatif.

angtua dan
tas pendidikan kesehatan jterhadap _pemiantauan pe gan balita.
endidike cseha ebut @iharapka : gkatkan

man tentang p : erkembangan balita.

alui pemantauan
i "mtuk mendeteksi  dini
’lﬁ yang terjadi pada balita dan
sekaligus melakukan intervensi jika apabila terjadi penyimpangan/keterlambatan
tersebut. Angka cakupan deteksi dini tumbuh kembang balita di kota Banda Aceh
didapatkan 38,83% balita yang mengalami penyimpangan/keterlambatan

perkembangan dari jumlah balita yang ada di kota Banda Aceh (18.090 orang).
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Guna meningkatkan angka keberhasilan deteksi dini tumbuh kembang anak,
perlu diupayakan peran serta orangtua terutama ibu. Salah satu upaya yang dapat
dilakukan adalah dengan memberikan pendidikan kesehatan tentang tahap-tahap
perkembangan balita dan cara penilaiannya sehingga dapat meningkatkan
pengetahuan, sikap dan keterampilan orangtua khususnya ibu dalam pemantauan

perkembangan balita.

Bertolak d i i 1al penelitian ini meliputi:

1. i $ e, er ) ng mempunyai
jta 3anda ' 3l 3 al kecamatan

fitas e 3 dalam

oilan ibu antauan

-
-

huan, sikap dan

D. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum

Tujuan umum dari penelitian ini adalah diketahuinya efektifitas pendidikan

kesehatan terhadap pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam

pemantauan perkembangan balita.
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2. Tujuan Khusus
a. Teridentifikasinya karakteristik responden berdasarkan: usia, pendidikan,
pekerjaan dan jumlah anak.
b. Teridentifikasinya pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam
pemantauan perkembangan balita sebelum diberikan pendidikan

kesehatan.

c. Teridentifikasinya ikap dan keterampilan ibu dalam

al 3 ik p pendidikan kesehatan.

PeE
fi
O dlle
ikan pendid - l 3
entitikasi h fJan arakieri terhadap
pengetaf sikapy, d terampi ibu antauan

-
e

afipketerampilan ibu

dan sesudah

E; at Penelitian

a. Ora ]erembangan balita dan

memberikan e p program deteksi dan intervensi
dini keterlambatan/penyimpangan perkembangan balita.

b. Bagi perawat hasil penelitian ini dapat menjadi masukan dan bermanfaat
dalam meningkatkan pemahaman dalam menerapkan asuhan keperawatan

anak terutama menyangkut tumbuh kembang anak dan perawat dapat
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memberikan pendidikan kesehatan yang efektif bagi ibu yang mempunyai
balita.

c. Diharapkan dapat memberikan informasi bagi petugas kesehatan, dalam
menentukan strategi yang tepat serta petugas dapat memberikan
pendidikan kesehatan secara teratur untuk meningkatkan pemahaman ibu

tentang tumbuh kembang anak sehingga secara tidak langsung dapat

menurunkan angk perkembangan balita.
an agar memperhatikan
tua balita yang

an pelayanan

bfaat e J
' ko u pe

H terhadap kepg

"konsep dari
~aiff

aplikatif

alah satu

le Centered
=

a dalam mengrapkan

pada keluar

elitian ini jUda dapat memberikanginf gi staf akademik

dan I ang| ¢ proses belajar mengajar
Khususnya ber n : patan ibu dalam pemantauan tumbuh

kembang anak dengan cara pendidikan kesehatan.
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BAB Il

TINJAUAN PUSTAKA

Bab ini menguraikan kajian kepustakaan yang melandasi penelitian ini, meliputi
konsep balita dan perkembangan balita, model maternal role attainment, konsep

pendidikan kesehatan dan kerangka teori sebagai landasan berpikir.

A. Konsep Ba

1. Pe 8 J
i pat 0 un dan belum
ahun (Me !/ penti yuhan dan
anak‘adala a Balita. daimasa ini
bupaka pertumbuhanydasar yang akangmempengar entukan

pangan.ana 2 ini Ju an yang
\ erjadi sangat cepatidan al in perkembangin pe Iw
i

wg tumbuh da maka kelak njadi orang

asa psial h al sumber daya
4”1’

L. DErKY allu ant DET Ll ""i 8 anak merupakan

kurun WE .@ a\:w kembang fisik, mental,

dan psikososial b‘!ﬁﬂf‘ ya sehingga keberhasilan tahun-

tahun pertama untuk sebahagian besar menentukan hari depan anak

d [l

a. Anak

(Sunarwati, 2003).

Perkembangan adalah bertambahnya kemampuan dan fungsi tubuh yang

lebih kompleks. Perkembangan menunjukkan kapasitas dan keterampilan

10

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



11

seseorang untuk beradaptasi dengan lingkungan. Perkembangan merupakan
aspek perilaku dari pertumbuhan, misalnya anak mengembangkan
kemampuan berjalan, berbicara dan berlari (Hockenberry & Wilson, 2007).
Menurut  Soetjiningsih  (1998) perkembangan (development) adalah
bertambahnya kemampuan (skill) dalam struktur dan fungsi tubuh yang lebih

kompleks dalam pola yang teratur dan dapat diramalkan, sebagai hasil dari

proses pematangan. B pgenyangkut adanya proses diferensiasi

dari s

el DI an sistem organ yang
( ASi gmdapat memenuhi
L g ntelektual dan
u :‘o\\! dengan i yad Dari kedua
diatas dapat disi an Wa perke dengan

atangas i organfindividu

Wi-ciridan Prinsip emidangan Balita d
]

ses perkemba ciri sebagal Johnson &

pertumbuhan.  Setiap
pertumbuhan i ain pe n fungsi. Misalnya perkembangan
intelegensia pada seorang anak akan menyertai pertumbuhan otak dan
serabut saraf.

b. Perkembangan berkorelasi dengan pertumbuhan
Pada saat pertumbuhan berlangsung cepat, perkembangan pun demikian,

terjadi peningkatan mental, memori, daya nalar, asosiasi dan lain-lain.
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c. Perkembangan mempunyai pola yang tetap
Perkembangan fungsi organ tubuh terjadi menurut dua hukum yang tetap,
yaitu:
1) Perkembangan terjadi lebih dahulu di daerah kepala, kemudian
menuju ke arah kaudal/anggota tubuh (pola sefalokaudal).

2) Perkembangan terjadi lebih dahulu di daerah proksimal (gerak kasar)

lalu berkembs istal seperti jari-jari yang mempunyai

33 ak g teratur dan
n.

ses perkembangan halitd a ‘memp igRrinsip-p ang saling

i N (Johmser, & Bia 3). Priasip=prinsip sebagai

ajar merupakan
i a. Melalui belajar, anak
( an sumber yang diwariskan dan

b. Pola perkembangan dapat diramalkan

potensi yang dimiliki anak.

Terdapat persamaan pola perkembangan bagi semua anak. Dengan

demikian perkembangan seorang anak dapat diramalkan. Perkembangan
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berlangsung dari tahapan umur ke tahapan spesifik, dan terjadi

berkesinambungan.

2. Faktor-faktor yang Mempengaruhi Kualitas Tumbuh Kembang Balita
Faktor-faktor yang mempengaruhi kualitas tumbuh kembang balita (Ball &

Bindler, 2003):

a. Faktor dalam (inte

1) 4 i
tuarga
N0 ecend \/o g me
pendekigemuk 3 :

pgaruh pada tumbuh kembang balita

0S maka ia tidak

liknya.
tingai,

Umur

Kecepata I, tahun

pertama K

adalah pada H;Wa
. Y

~,

pertumbuh al

5) Genetik
Genetik (heredokonstitusional) adlah bawaan anak yaitu potensi anak
yang akan menjadi ciri khasnya. Ada beberapa kelainan genetik yang

berpengaruh pada tumbuh kembang anak seperti kerdil.
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6) Kelainan kromosom
Kelainan ~ kromosom umumnya disertai dengan kegagalan

pertumbuhan seperti pada sindroma Down’s dan sindroma Turner’s.

b. Faktor luar (eksternal)

1) Faktor prenatal

a) Gizi

er akhir kehamilan akan

meny) ongenital
epertl oot.
In/zat kimia

SepetigpAminopte

ongenital seperti palaW

o
: ro&m, kardiomegali,

Posisi Tety g abno

d dapat

pada janin seperti mikrosefali, spina bifida, retardasi mental dan
deformitas anggota gerak, kelainan kongenital mata, kelainan

jantung.
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f) Infeksi
Infeksi pada trimester pertama dan kedua oleh TORCH
(Toksoplasma, Rubella, Sitomegalo virus, Herpes simpleks) dapat
menyebabkan kelainan pada janin: katarak, bisu tuli, mikrosefali,
retardasi mental dan kelainan jantung kongenital.

g) Kelainan imunologi

Eritobaltosi atas dasar perbedaan golongan darah

entuk antibodi terhadap

3 ) asenta masuk dalam
are aka b emolisis yang
selanjutnye ,%lﬁ perbiliruioi an n icterus

yang akanmenyebabkan akan Ja

sia embrie

plasenta

Komplikam{; l*ﬂoerti trauma kepala, asfiksia dapat

menyebabkan kerusakan jaringan otak.
3) Faktor pascasalin
a) Gizi
Untuk tumbuh kembang bayi, diperlukan zat makanan yang

adekuat.

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



16

b) Penyakit kronis/kelainan kongenital
Tuberkulosis, anemia, kelainan jantung bawaan mengakibatkan
retardasi pertumbuhan jasmani.

¢) Lingkungan fisis dan kimia
Lingkungan sering disebut melieu adalah tempat anak tersebut

hidup yang berfungsi sebagai penyedia kebutuhan dasar anak

(provider, agan yang kurang baik, kurangnya sinar

3 a tertentu (Pb, Mercuri,

' gatif  terhadap
Hubunga ak dengan orang sekitarnya ng tidak
dikehendaki “oleh orang tua merasa

han dan

»
f110]s

Psikolog

ipotiroid akan

duhan.

dengan kekurangan makanan,
kesehatan lingkungan yang jelek dan Kketidaktahuan, akan
menghambat pertumbuhan anak.

g) Lingkungan pengasuhan
Pada lingkungan pengasuhan, interaksi ibu-anak sangat

mempengaruhi tumbuh kembang anak.
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h) Stimulasi
Perkembangan memerlukan rangsangan/stimulasi  khususnya
dalam keluarga, misalnya penyediaan alat mainan, sosialisasi anak,
keterlibatan ibu dan anggota keluarga lain terhadap kegiatan anak.
i) Obat-obatan

Pemakaian kortikosteroid jangka lama akan menghambat

pertumbuha alnya dengan pemakaian obat

yang menyebabkan

I'a :
18 :
erkemba Be ‘..; i bula )
asa” balita, epa pertumbn ; an terdapat
ajuan, gda perkembanc potorik (g asar da alus) serta

skresiggReriode, | buh ke ah pada

a balita. Pertumbuhan dasar yangtbeérlangsung pada,m
i) [ ] _

'ﬂmpengaruhi d gan anak selW Pada masa
ﬁt embar vitas, kesadaran

ita akan

dan merupakan

Iandasavr : ikor2002 dalam Depkes RI,

2006).

a. Usia 12 bulan

Menurut Wong (2004) ada 5 aspek yang dilihat pada perkembangan anak

usia 12 bulan, yaitu:
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1) Perkembangan Motorik Kasar
Perkembangan motorik kasar yang dapat dicapai oleh anak usia 12
bulan, yaitu: a) Berjalan dengan satu tangan dipegang, b) Meluncur
dengan baik, c) Dapat berusaha untuk berdiri sendiri sejenak; dapat

berusaha melangkah pertama sendiri, d) Dapat duduk dari posisi

berdiri tanpa bantuan.

2) Perkembangaa

: ‘ ‘f .. 3 g at dicapai, yaitu: a)
‘ A g ) b) aptuk membangun
- : asukkan butir-
ir ke dafs “.' sempi agal, d) Dapat
: m yak dalamee

palikka 3lama

iku, b

Perke RJan SENso

Serkembainga J ia 2 an tu:

Mendiskriminasi ﬁ 0eo riksederhanaw
i

Dapat mé engan cepat, IW\‘gontrol dan

bunyi berulang.

: I I, yaitu: a) Mengatakan
a “dada,” mama”, b) Memahami

makna beberapa kata, ¢) Mengenali obyek berdasarkan nama, d)

a)
gkar), b)

tiga samp

Meniru bunyi binatang, €) Memahami perintah verbal sederhana (mis.,

“Berikan padaku,” “Tunjukkan matamu padaku”).

5) Perkembangan Sosialisasi

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



19

Perkembangan sosialisasi yang ditunjukkan adalah: a) Menunjukkan
emosi seperti cemburu, perasaan, marah dan takut, b) Menikmati
lingkungan yang dikenal dan menggali dari orang tua, ¢) Rasa takut
dalam situasi asing; memegang erat orang tua, d) Dapat

mengembangkan kebiasaan “selimut keamanan” atau mainan favorit,

e) Mencari obyek seolah-olah tidak disembunyikan, tetapi mencari
dimana obyekst

D
I an0a
embanga ) '4'.....#' g dapat k usia 15
ulan, yaitt Be ta pantuarn; goa, C)
Be appa sakongan, d) Tidak at.berjala dut atau

h posisi

berhentigtiba-t ¥ i afwkeseimba

berdiri tanpasoke | pat melempar W

i apahh anak usia 15

ek ke lantai, b)

egang dua kotak dalam
f -butir ke dalam leher botol yang

sempit, ) Mencoret-coret secara spontan, f) Menggunakan cangkir

dengan baik tetapi memutarkan sendok.
3) Perkembangan Sensori
Perkembangan sensori yang dapat dicapai oleh anak usia 15 bulan,

yaitu: a) Mampu mengidentifikasi bentuk geometrik; menempatkan
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obyek bulat ke dalam lubang yang tepat, b) Menunjukkan intens dan
lama minat dalam gambar.

4) Perkembangan Vokalisasi
Perkembangan vokalisasi yang dapat dicapai oleh anak usia 15 bulan,
yaitu: a) Menggunakan ekspresi jargon, b) mengatakan empat sampai

enam kata termasuk nama-nama, c) “Meminta” obyek dengan

menunjuknya

perintah sederhana, e) Dapat

engatakan “tidak”, f)

ot ;
allJad
embanga ic ' dapat dica 15 bulan,

altu: a) Mentolera rpisa dari orang ungkin
u padasorang asing, c 8k, menir a, seperti

nembeg dengan

a L p an, d
mengguna C utupsidan  sedikit
i) [ ]

membual

pah Dapat

dok tetapi m a ke dekat

daph encium gambar

c. Usia 18 bulan
1) Perkembangan Motorik Kasar
Perkembangan motorik kasar yang dapat dicapai oleh anak usia 18
bulan, yaitu: a) Berlari secara kikuk, sering jatuh, b) Berjalan naik

tangga dengan satu tangan berpegangan, ¢) Menarik dan mendorong
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mainan, d) Melompat di tempat dengan kedua kaki, €) Duduk sendiri

di kursi, f) Melempar bola dari satu tangan ke tangan lain tanpa jatuh.
2) Perkembangan Motorik Halus

Perkembangan motorik halus yang dapat dicapai oleh anak usia 18

bulan, yaitu: a) Membangun menara tiga sampai empat kotak, b)

Membalik halaman dalam buku, dua atau tiga lembar sekaligus, c)

Dalam menggeé tekanan sesuai tiruan, d) Mengatur

(8
"
<

usia 18 bulan,

ek umum,

Serkembanganiso ang dapat:dicapa 18 8 bulan,

yaitu: a) iru engatur sendW baik, c)

ki, dan sepat esletlng, d)

3 "-i‘ Ialkr kepemilikan

ungan pada obyek

d. Usia 24 bulan

1) Perkembangan Motorik Kasar
Perkembangan motorik kasar yang dapat dicapai oleh anak usia 24
bulan, yaitu: a) Naik dan turun tangga sendiri dengan dua kaki pada

setiap langkah, b) Berlari dengan seimbang, dengan langkah lebar, c)
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Menangkap obyek tanpa jatuh, d) Menendang bola tanpa gangguan
keseimbangan.

2) Perkembangan Motorik Halus
Perkembangan motorik halus yang dapat dicapai oleh anak usia 24
bulan, yaitu: a) Membangun menara dengan enam sampai tujuh kotak,

b) Menyusun dua atau lebih kotak menyerupai kereta, ¢c) Membalik

halaman bu u, d) Dalam menggambar, meniru

et bel pintu, membuka

"l.
‘ anga .

embanga iS apgidapat dicapat 24 bulan,
abang Dbatk; diskriminasi
an kg IammJ

24 bulan,

at dicapai oleh ana

aan kata kII‘W)O kata, b)
ity h Menggunakan

ah langsung, e)

-stendiri dengan nama, f)

Mengungkap toileting, makan atau minum, g)
Bicara dengan tidak terputus-putus.

5) Perkembangan Sosialisasi
Perkembangan sosialisasi yang dapat dicapai oleh anak usia 24 bulan,

yaitu: a) Tahap permainan paralel, b) Mempunyai lapang perhatian

berlanjut, ¢) Temper tantrum menurun, d) Mendorong orang untuk
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menunjukkan sesuatu pada mereka, €) Peningkatan kemandirian dari

ibu, f) Berpakaian sendiri dengan pakaian sendiri.

e. Usia 30 bulan
1) Perkembangan Motorik Kasar

Perkembangan motorik kasar yang dapat dicapai oleh anak usia 30

bulan, yaitu: a kedua kaki, b) Melompat dari kursi,

bil dua langkah pada

y ik
all(a
embanga ‘h..l' yang dapat ik usia 30

ula : offl ara delapa , bahkan
luban ap pade eta "dari ari  baik;

nemegang ) ' jasimmbuka ya,
Menggera jari se e) Menggam tekanan

vertikal d I a/lebih tekana enyllang

ak usia 30 bulan,
' akhir, b) Merujuk pada
i tepat, ¢) menggunakan kata jamak,

Perkembangan sosialisasi yang dapat dicapai oleh anak usia 30 bulan,

o
diri sendiri a

d) Menyebutkan satu warna.

4) Perkembangan Sosialisasi

yaitu: a) Dipisahkan dari ibu dengan lebih mudah, b) Dalam bermain,

membantu  menyingkirkan sesuatu, dapat membawa barang
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pecahbelah, mendorong dengan kendali yang baik, ¢) Mulai mengakui
perbedaan jenis kelamin; mengetahui jenis kelamin sendiri, d) Dapat

memenuhi kebutuhan ke toilet tanpa bantuan kecuali cebok.

f. Usia 36 bulan

1) Perkembangan Motorik Kasar

Perkembangaa ang dapat dicapai oleh anak usia 36

iga, b) Melompati anak

{ untuk beberapa
‘ Ja tetap turun
gan m ntuk m Melompat jauh,
Alencoba'menari, empunya ang baik.
V) Perke pgan orik Ha J

gicapal '€ 1a 36 bulan
H yaitu: a)
-
ot

ra sembilan atay sepululitkotak, b)
[ ]
Membang

otak, C) SecarWemasukkan

d) m menggambar,
tanda silang,

'v tidak dapat membuat
at

gambar tGAb buat lingkaran dengan gambaran
wajah.

3) Perkembangan Sosialisasi
Perkembangan sosialisasi yang dapat dicapai oleh anak usia 36 bulan,

yaitu: a) Berpakaian sendiri hampir lengkap bila dibantu dengan

kancing belakang dan mencocokkan sepatu kanan atau Kiri, b)
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Mengalami peningkatan rentang perhatian, c) Makan sendiri
sepenuhnya, d) Dapat menyiapkan makan sederhana, seperti sereal
dan susu dingin, e) Dapat membantu mengatur meja; dapat
mengeringkan piring tanpa pecah, f) Merasa takut khususnya pada
kegelapan dan pergi tidur, g) Mengetahui jenis kelamin sendiri dan

jenis kelamin orang lain, h) Permainan paralel dan asosiatif, mulai

mempelajari_jpé pana tetapi sering mengikuti aturannya
e

‘ aNnQa .u a 36 bulan,

itu: a) Berag l;ﬁlj; eptual, b berpikir

an perilakugic) banyak

b eksg ang berorientasi vaktu; bicarastentang an masa
o
-’
gl

depan sebanyak m: berpu jam, d)

H D tentang ruang sepertw n dalam
[ ]

kemampua mengikuti

mah konsep dari

Mengala
i)

Perkemban ngan Ke yang dapat dicapai oleh anak usia
36 bulan, yaitu: a) Berusaha untuk menyenangkan orang tua dan
menyesuaikan diri dengan permintaan mereka, b) Kecemburuannya
terhadap saudara kandung yang lebih muda sudah berkurang; dapat
menjadi waktu yang tepat untuk melahirkan saudara tambahan, c)

Menyadari hubungan keluarga dan fungsi peran jenis kelamin, d)

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



26

Anak laki-laki cenderung mengidentifikasi lebih banyak dengan ayah
atau figur pria lain, €) Kemampuan untuk berpisah dengan mudah dan
nyaman dari orang tua untuk jangka waktu yang pendek telah

meningkat.

g. Usia 48 bulan

1) Perkembangan

' ‘ gapai oleh anak usia 48
] ( P pafla satu  kaki,
‘ ap'h antian tangan,
erjalan - gan kaki

KEMbange
pgan § at. dicapa ak usia 48

g denga iK ur emotong
at memasang sepatu tetapi tidak

menggambaWalin bentuk
",i;h mehah tiga bagian

dicapai oleh anak usia 48 bulan,
yaitu: a) Mempunyai perbendaharaan 1500 kata atau lebih, b)
Menggunakan kalimat dari empat sampai lima kata, ¢) Pertanyaan
pada puncak, d) Menceritakan cerita dengan melebih-lebihkan, e)
Mengetahui lagu sederhana, f) Sedikit tidak sopan bila berhubungan

dengan anak yang lebih besar, g) Menuruti empat frase preposisi,
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seperti bawah, atas, samping, belakang atau depan, h) Menyebut satu
atau lebih warna, i) Memahami analogi seperti bila es dingin, api
panas.

4) Perkembangan Sosialisasi
Perkembangan sosialisasi yang dapat dicapai oleh anak usia 48 bulan,

yaitu: a) Sangat mandiri, b) Cenderung untuk keras kepala dan tidak

sabar, c) Agres erta verbal, d) Mendapat kebanggaan

e ban alam perasaan, f)

a ' : jukan orang lain, g)
aka : asan, h) Masih
punyai ‘banyak " rase ‘ bermain,

um terjadigly) Me : : dan imitatif,
k).E asi seksual g intah di permain,
Sepertigi

Perkembat

dicapai oleh Wa 48 bulan,
"i‘ Humn sebab-akibat

adian, c¢) Memahami

istilah urutan kejadian
uatu menurut dimensinya, seperti
tinggi, lebar, atau perintah, e) Mulai mengembangkan egosentrisme
yang berkurang dan kesadaran sosial yang lebih tinggi, f) Dapat
menghitung dengan benar tetapi konsep matematika terhadap angka
buruk, g) Patuh karena orang tua mempunyai batasan, bukan karena

memahami hal salah dan benar.
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Perkembangan Hubungan Keluarga

Perkembangan hubungan keluarga yang dapat dicapai oleh anak usia
48 bulan, yaitu: a) Memberontak bila orang tua berharap terlalu
banyak, b) Mengalami agresi dan frustasi pada orang tua atau saudara
kandung, c) “lakukan” dan “jangan lakukan” menjadi hal yang

penting, d) Dapat mengalami permusuhan dengan saudara yang lebih

muda atau atahi  keistimewaan dan kepemilikan

ikan diri”” dari rumah, f)

gid ‘ oF: gWetua yang jenis
d DE ' en ah

oU Dulan
Perke agan orik Ka

Serkembangan m apgmdapat dic usia 60

bulan, yai danfmelompat pada kaki be

gan baik, c) IW ke atas, d)

ntian, b)

Perkembangan Motorik Halus

Perkembangan motorik halus yang dapat dicapai oleh anak usia 60
bulan, yaitu: a) Mengikat tali sepatu, b) Menggunakan gunting, alat
sederhana, atau pensil dengan sangat baik, ¢c) Dalam menggambar,

meniru gambar permata dan segitiga, menambahkan tujuh sampai
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sembilan bagian dari gambar garis; mencetak beberapa huruf, angka
atau kata seperti nama panggilan.

3) Perkembangan Bahasa
Perkembangan bahasa yang dapat dicapai oleh anak usia 60 bulan,
yaitu: a) Mempunyai perbendaharaan kata kira-kira 2100 kata, b)

Menggunakan kalimat dengan enam sampai delapan kata, c)

Menyebutka perak), d) Menyebutkan empat atau

ha lukisan dengan banyak
ngetahui nama-
ungan dengan

tu lannyayio) etahu ISl gperti “sepatu
arbtat darl™

Perke ngan S

Serkembanganiso ang dapat:dicapa 18 0 bulan,

yaitu: a) Kurang S andingkan dengan S U berusia

Asrat untuk kaan urusan,
Mn dan perilaku

ri tetapi dapat

Wb, e) Mengalami sedikit
a

kukan sesuatu dengan benar dan

48 bulan,

mudah; mencoba untuk “hidup berdasarkan aturan”, g) Menunjukkan
sikap lebih baik, h) Memperhatikan diri sendiri dengan total kecuali
untuk gigi, kadang-kadang perlu pengawasan dalam berpakaian atau
higiene, i) Tidak siap untuk berkonsentrasi pada pekerjaan-pekerjaan

yang rumit atau cetakan yang kecil karena sedikit rabun jauh dan
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koordinasi tangan-mata belum halus, j) Permainan asosiatif; mencoba
untuk mengikuti aturan tetapi curang untuk menghindari kesalahan.

5) Perkembangan Kogpnitif
Perkembangan kognitif yang dapat dicapai oleh anak usia 60 bulan,
yaitu: a) Mulai mempertanyakan apa yang dipikirkan orang tua

dengan membandingkannya dengan teman sebaya dan orang dewasa

lain, b) Menuag

) i, tetapi mentoleransi

Yok a menunjukkan
Gal te itungan obyek

a memandang D ':v_p e) Men erorientasl

aktu denganfpeningkatan pe am . ahu tentang
informasisfaktualmengenai dunia,

a_dan bias dalam dunia luar, c) Lebih

“erkembanga
Perkembat . ang dapat dicapai olefiranak usia

drang tua, b) L'W'ing mencari
arhan ketenangan,

anyakan pikiran dan
kuat orang tua dengan
snya anak laki-laki dengan ayah
mereka, e) Menikmati aktivitas seperti olahraga, memasak, berbelanja

bersama orang tua dengan jenis kelamin yang sama.
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4. Penilaian Perkembangan Balita
Banyak tes perkembangan yang telah dikembangkan oleh para ahli guna
mendeteksi keterlambatan bahkan gangguan perkembangan anak. Salah
satunya adalah KPSP (Kuesioner Pra Skrining Perkembangan). Tujuan
pemeriksaan perkembangan anak menggunakan KPSP adalah untuk

mengetahui perkembangan anak normal atau ada penyimpangan. Jadwal

pemeriksaan KPSP ruiti mur 3, 6, 9, 12, 15, 18, 21, 24, 30, 36,

42, 54,60, 66 ( )
sarkan urutan
gan dan"d ‘ J’ pmpok bes iya dibagi

Ktor perkemibangan (Suparti

Person cial (perilaku sesfal), as 2 : dengan

aMpuUaR andi osiali dengan

H lingkungannyzs
_I &

Fine motor a3

dde .

halus), aspeWerhubungan
atu Mkukan gerakan

akukan otot-otot

uk memberikan respon terhadap

c. Language (ba
suara, mengikuti perintah dan berbicara spontan.
d. Gross motor (gerakan motorik kasar), aspek yang berhubungan dengan

pergerakan dan sikap tubuh.
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Alat/instrumen yang digunakan adalah:

a. Formulir KPSP menurut umur. Formulir ini berisi 9 — 10 pertanyaan
tentang kemampuan perkembangan yang telah dicapai anak.

b. Alat bantu pemeriksaan berupa: pensil, kertas, bola sebesar bola tenis,
kerincingan, kubus berukuran sisi 2,5 Cm sebanyak 6 buah, kismis,

kacang tanah, potongan biskuit kecil berukuran 0,5 -1 Cm.

Caram

g ak an tahun anak
klla umura Jianrdibulatkan :
ol "bayi U hart, dibulatka pulan. Bila
umur bayiiSsk 5 h ibulatkan m o '

N umur

anak.

KPSP terdiri

bayi makan kue

"ugas yang tertulis pada
i a

KPSP. Co nda telentang, tariklah bayi pada
pergelangan tangannya secara perlahan-lahan ke posisi duduk”.
e. Jelaskan kepada orang tua agar tidak ragu-ragu atau takut menjawab, oleh

karena itu pastikan ibu mengerti apa yang ditanyakan kepadanya.
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f. Tanyakan pertanyaan tersebut secara berurutan, satu persatu. Setiap
pertanyaan hanya ada 1 jawaban, Ya atau Tidak. Catat jawaban tersebut
pada formulir.

g. Ajukan pertanyaan yang berikutnya setelah ibu anak menjawab
pertanyaan terdahulu.

h. Teliti kembali apakah semua pertanyaan telah dijawab.

Interpre

Dall
‘ enjaw ugpernah atau
tng atau K %' g KUkannya.
awaban Tidak; bila menjawab: lakukan
I pernaliatauiu anek tidake

)’ : perkembant dengan
tahap perkembangan
i)

HJumlah jawal

e. Untﬂ

jenis keterla

bangan anak

Wan (M).
M penyimpangan

[

vwaban “Tidak’ menurut
L

erak halus, bicara dan bahasa,

sosialisasi dan kemandirian).
B. Model Maternal Role Attainment

Keluarga adalah suatu sistem dinamik yang termasuk subsistem-individual (ibu,

ayah dan anak) dan pasangan (ayah-ibu, ibu-anak dan ayah-anak) di dalam sistem
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keluarga. Fungsi keluarga berinteraksi dengan subsistem dan unit sosial yang
lebih luas dalam hal untuk meningkatkan status kesehatan keluarga terutama
status kesehatan anak. Status kesehatan didefinisikan sebagai persepsi “ibu” dan
“ayah” terhadap prioritas kesehatan keluarga, pencegahan kesehatan (salah
satunya adalah pemantauan terhadap pertumbuhan dan perkembangan anak),

pandangan kesehatan, kerentanan terhadap penyakit, kecemasan terhadap

kesehatan, orientasi saki an terhadap peran sakit (Mercer &

Ferketich, 4 of mempunyai peran yang

uan ini sangat
ta (12-60

ela akan pere emiliki

enampilk a0l menja gy ibu. Ibu

memidikiy sikap § &l ang : ap atau

Kepergayaan ibu tentangl mengas k dalam hal inidapa
i) [ ]

ibu harus positif daIaW‘pemantauan

e "{"":;h usi ita. Hal ini akan

rMEn yang dapat diterima, kepuasan

yang diterima dari pertolongan, dan orang-orang yang memberikan pertolongan.

bungkan

Menurut Mercer (1986, dalam Alligood & Tomey, 2006) terdapat empat area

dukungan sosial bagi ibu, yaitu:
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1. Dukungan emosional
Merasa dicintai, diberi kepercayaan dan pengertian dari anggota keluarga
yang lain terutama suami dan anak dalam hal pengasuhan anak khususnya
dalam hal pemantauan pertumbuhan dan perkembangan anak usia balita.

2. Dukungan informasional

Didapatkan dari tenaga ahli (dalam hal ini perawat anak) yang memberikan

informasi  dengan ikan kesehatan tentang tahap-tahap

perkemn . pat digunakan ibu untuk

) g am pemantauan

isik '
rtolonga g barsifat lapgsung. an dari
angannyeé suami, (ay@h) "dimag alam hal

embangansanak se :nambah

ﬁ sil ibu akan IeMWn dalam

yang merupakan

dapat diganti menjadi
. nak terutama dalam pemantauan

pertumbuhan dan perkembangannya.

epercayaan diri

'ﬂnjalankan pera
4.ﬁun :

kelebihan ibu
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Menurut Alligood dan Tomey (2006) teori Mercer meliputi 3 komponen, yaitu:

1. Mikrosistem
Mikrosistem merupakan lingkungan yang paling dekat dalam proses
pencapaian peran ibu. Termasuk di dalamnya adalah anak sebagai individu
yang ada di dalam sistem keluarga, karakteristik ibu yang meliputi usia ibu,

tingkat pendidikan ibu, status pekerjaan ibu dan jumlah anak yang telah

dimiliki ibu serta peng keterampilan ibu dalam pemantauan

ariabel tersebut saling

14
en II keberhasilan ibu
: : tumbuhan dan
dilihat ad peningkatan
pu dalam™g ’meuhan
-
teraksi antarWu dan anak.
imi m berikut:

pertu

ri sat 2 Mk
gan anaki“iha . dapa
uan, sikap ket pilag
perkemabafgan anak’

ikrosistem merUpakal ang  paling

dalam

capaian pera

Gambar 2.1 Mikrosistem dalam pencapaian peran ibu
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Lapisan a sampai d menjelaskan tahapan pencapaian peran ibu dari antisipasi
ke personal ( identitas peran) dan tahap pertumbuhan dan perkembangan anak.
a. Antisipasi
Tahap antisipasi dimulai selama kehamilan, dimana ibu selalu
memperhatikan nutrisi yang sehat selama hamil untuk mendukung

pertumbuhan dan perkembangan janin. Ibu yang dalam masa

kehamilannya kek pat mengakibatkan janin mengalami

ikologis karena adanya

hé . Hal ini akan
N pangan anak
aksimal. '
b‘\aha : dimulai, dari kelahiran belajar d a peran

adi ibumP ulaismencari asi g tahap-

H tahap tumbuh

keterlambata ya sedini mu

2 ibu dapat memantaugfika terjadi

erkembangan anaknya

Dengan kataJ: 3 j an perannya dalam hal pemantauan

pertumbuhan dan perkembangan anak, yang bertujuan untuk mendeteksi
secara dini keterlambatan/penyimpangan pertumbuhan dan perkembangan

yang terjadi pada anak.
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d. Personal
Tahap identitas peran personal terjadi ketika ibu menginternalisasi peran.
Ibu mengalami perasaan keselarasan, kepercayaan diri, dan kompeten
dalam peran yang telah dicapai, khususnya dalam hal pemantauan

pertumbuhan dan perkembangan anak.

2. Mesosistem

Mesosi a te g 3 idu di dalam mikrosistem.
dari masa bayi
tara orang tua

dalam formasi tentang

emba anak.*Pada taha seorang
ga kepe : begperan sebagaigpendidi berikan
ama 1D 2lakukan

Jan anak. Orang,tua khustisnya ibu

pemantauan Wangan anak
‘i"‘ elitiaf"yang dilaporkan
18 bulan, dimana
: v faktor ibu terhadap
Mndidikan ibu (p=0,009), umur ibu
(p=0,031) dan pengetahuan ibu (p=0,032). Hasil penelitian lain yang
dilakukan Novianti (2006) menunjukkan bahwa ada perbedaan tingkat
keberhasilan perkembangan anak usia 1-3 tahun diasuh ibu bekerja dan tidak

bekerja. Keberhasilan perkembangan anak usia 1-3 tahun diasuh ibu bekerja
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(13,33 %) abnormal dan (6,67 %) meragukan. Sedangkan pada ibu tidak

bekerja didapatkan (6,67 %) abnormal dan (6,67 %) meragukan.

3. Makrosistem
Didalam makrosistem terdapat variabel tersedianya fasilitas kesehatan dalam

hal ini posyandu, puskesmas, atau rumah sakit yang menyediakan program

pendidikan kesehatag auan pertumbuhan dan perkembangan

anak te

(N

S utam memelihg ; . an. [ osikososial

ig dicurigai oleh orang

an dapat dirujuk

atas, at di 3 punyai

ggota-ai iy, Selar DI iedman,
WZ) Keluarga ¢ tempat yang W peranan
tlng dalam pe gan seorang WEIuarga juga

' mhjkan sosialisasi

jarga merupakan
tempat agis a-upaya yang berkaitan
dengan pencapaia g anak secara maksimal. Dalam
keluarga, individu yang sangat memegang peranan penting dalam
perkembangan seorang anak adalah ibu. Ibu adalah orang yang pertama kali
kontak dengan seorang anak, sehingga untuk mencapai perkembangan yang

maksimal dari seorang anak, ibu hendaknya mengerti dan memahami tentang

tahap-tahap perkembangan anak dan cara penilaiannya. Untuk itu
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pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu tentang pemantauan perkembangan
anak usia balita perlu ditingkatkan melalui pendidikan kesehatan. Dalam
kaitannya dengan perkembangan anak, maka pendidikan kesehatan
merupakan suatu upaya untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan
keterampilan keluarga khususnya ibu untuk mengerti dan memahami tentang

perkembangan anak dan cara penilaiannya.

i meningkatkan status

orapg perawat anak
perawat anak
angs tahap-tahap
nak usia
ini diduk penelitian

g. "Peng Vie elatihan

adap Kemamg : - Dini Perkembangan Usia 0 —

wTahun (Stud
BOK Mmpok pertama

demonstrasi doman. Hasil penelitian
tersebut melapork A ang bermakna antara pengetahuan

(p=0,010), sikap (p=0,067) dan keterampilan (0,000) responden sebelum dan

skesmas T Ilkedlndlng

sesudah mendapat pelatihan metode kombinasi ceramah, tanya jawab dan
demonstrasi pada kelompok pertama dan pada kelompok kedua terdapat
perbedaan yang bermakna antara pengetahuan (p=0,046), sikap (p=0,180)

dan keterampilan (p=0,000) responden sebelum dan sesudah mendapat
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pelatihan metode kombinasi ceramah, tanya jawab dan demonstrasi dengan

mendapat buku pedoman.

C. Konsep Pendidikan Kesehatan
1. Pengertian Pendidikan Kesehatan

A Joint Committee on Terminologi in Health Education of United States (1973,

dalam Machfoedz dkKk.2 an bahwa pendidikan kesehatan adalah

suatu p / s ¢ an-kegiatan intelektual,
I an ) 1k ) an kemampuan

mempengaruhi

n dirl, kette

L

didikan Aata 2 jaL_menga dirancang

an rupassesuaid ¢ iemsdan sitd elajaran

g diberikan olghftena: fesional (kepada klien, keluarga_daa

Wyarakat (Rud

elompok

allerstein, 1Wm Nies &

didik esehatan adalah

nya terkandung
rencanad a an masyarakat dengan
tujuan untuk m rogram pengobatan, rehabilitasi,

pencegahan penyakit dan peningkatan kesehatan.

Pendidikan kesehatan merupakan serangkaian upaya yang ditujukan untuk

mempengaruhi orang lain, mulai dari individu, kelompok, keluarga dan

masyarakat agar terlaksananya perilaku hidup sehat (Setiawati & Dermawan,
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2008). Kegiatan pendidikan kesehatan diharapkan dapat membantu
tercapainya program pengobatan, rehabilitasi, pencegahan penyakit dan

peningkatan kesehatan.

Pendidikan kesehatan merupakan salah satu intervensi keperawatan dan

sesuai dengan teori keperawatan Pender. Pender (2003) menjelaskan bahwa

manusia mempunyza k melakukan penilaian terhadap

keman : 3 erubahan perilaku untuk

3 bag ii emanfaatan diri
2 an, pendidikan
yang didapatka '- i awat yan gian dari
an interpersépal sangat berpengaruh “te i
bnjan qll . D ga bah prakiek k J
€ G i. ‘ ’
H

tersebut

di masa

pendie untuk
angkatkan pra
zﬁn -:i\
d kesefatan" pertujuan._ untuk -mene laku individu atau

hat (WHO, 1994 dalam

masyar -@ J :
Nies & McEwen, )8 W (1980, dalam Notoatmodjo, 2007)

mengatakan bahwa tujuan pendidikan kesehatan adalah merubah perilaku

yang dapat meningkatkan status kesehatan. Perilaku dilatarbelakangi atau
dipengaruhi oleh tiga faktor pokok, yaitu 1) faktor predisposisi (predisposing
factors) merupakan faktor yang mendukung terjadinya perubahan perilaku,

yang terwujud dalam pengetahuan, sikap, kepercayaan, keyakinan, nilai-nilai
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dan sebagainya; 2) faktor yang mendukung (enabling factors) merupakan
faktor yang menentukan tindakan kesehatan untuk memperoleh dukungan,
yang terwujud dalam lingkungan fisik, ketersediaan fasilitas, atau sarana
kesehatan; 3) faktor yang memperkuat atau mendorong (reinforcing factors)
adalah faktor yang menguatkan perilaku atau memungkinkan perilaku itu

terlaksana, yang berwujud sikap dan perilaku tokoh masyarakat, tokoh agama,

sikap dan perilaku pg ermasuk perawat anak. Oleh sebab itu

pendidi ke ¢ ervensi  perilaku harus

L kesehats )3 ' oF mang) an usaha
individu, oo t dalam
ingkatkam#kemampuan (perilakunya menca an secara

ehatamgtersebt i bentuk
w\mgkatan peng

m pemantat

ki

Menur
dari 3 domain yan i

a. Pengetahuan

itif dan keteramp

ang baik

dengan caWetahui dan
Y

jvhatan juga dapat dilihat

getahuan, sikap dan tindakan.

Pengetahuan tentang hal-hal yang berhubungan dengan perkembangan
balita merupakan domain yang penting dalam membentuk tindakan
seseorang dalam pemantauan perkembangan balita. Pengetahuan adalah

hasil ’tahu’, dan ini terjadi setelah orang melakukan penginderaan
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terhadap suatu obyek tertentu (Nies & McEwen, 2001). Panca indra yang
mempunyai peran besar dalam usaha memperoleh pengetahuan adalah
mata dan telinga, terutama dalam proses pendidikan, pengalaman diri

sendiri, maupun pengalaman orang lain, media massa bahkan lingkungan.

Pengetahuan mencakup 6 tingkat (Notoatmodjo, 2007), yakni:

1) Tahu (Know)

ofF a ] i yang telah dipelajari

a , ingkat ini adalah
c : seluruh bahan
dipelajart'a angsang i

emahami (Compre 0n)
Memaé i diarti yagal sua naimpuan al secara

Snar tentan = diketahuisdan da etasikan

atau  mate 2Jaskan, meWn contoh,
te”p obyek yang

materi tersebut seé ﬁ Oré ang telah paham terhadap obyek
[ ]

yang telah dipelajari pada situasi atau kondisi riil (sebenarnya).

4) Analisis (Analysis)
Analisis adalah suatu kemampuan untuk menjabarkan materi atau suatu
obyek ke dalam komponen-komponen, tetapi masih dalam suatu

sruktur organisasi tersebut, dan masih ada kaitannya satu sama lain.
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5) Sintesis (Synthesis)
Sintesis menunjuk pada suatu kemampuan untuk meletakkan atau
menghubungkan bagian-bagian dalam suatu bentuk keseluruhan yang
baru. Dengan kata lain sintesis itu suatu kemampuan untuk menyusun
formulasi baru dari formulasi-formulasi yang ada.

6) Evaluasi (Evaluation)

Evaluasi ini be gmampuan untuk melakukan justifikasi

0 Penilaian-penilaian itu

l a I, 'atau menggunakan

)djo, 2007)

yang akuke ,

mengadop aku  baru

terjad S Brurutan,

o d

3) Evaluation

tersebut bagi dirinya. Hal ini berarti sikap responden sudah lebih baik
lagi.
4) Trial, dimana subyek mulai mencoba melakukan sesuatu sesuai dengan

apa yang dikehendaki oleh stimulus.
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5) Adoption, dimana subyek telah berperilaku baru sesuai dengan

pengetahuan, kesadaran, dan sikapnya terhadap stimulus.

b. Sikap
Sikap merupakan reaksi atau respon seseorang yang masih tertutup

terhadap suatu stimulus atau obyek (Notoatmodjo, 2007). Menurut Azwar

(1998) sikap merug ayataan evaluatif yang dibuat manusia

terhz i : A isu-isu. Sikap seseorang

- Db A : ( ihak (favorable)

a9 ats i on favorable)
tu obyek: "!‘l.!.#' i aktifitas namun

akan suatteipeedisp tindaka aki 3l sterbentuk
arena__adanya._ interaksi 'sosial "yang mi_oleh Interaksi

nbulkaaehubunga mempeagaiuhi dia ang satu

jadithubungan timbal pali

[ ]
engaruhi poIWku masing-

djo, 7) menjelaskan

akhirnya

1) Kepercayaan
obyek, 2) Kehidupan
emosional ata alua ' terhadap suatu obyek, 3)
Kecenderungan untuk bertindak (trend to behave). Ketiga komponen ini

secara bersama-sama membentuk sikap yang utuh (total attitude).

Menurut Suliha, Herawani, Sumiati dan Resnayati (2002) sikap terdiri dari

berbagai tingkatan, yakni:
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1) Menerima (Receiving)
Menerima, diartikan bahwa orang (subyek) mau dan memperhatikan
stimulus yang diberikan (obyek).

2) Merespons (Responding)
Memberikan jawaban apabila ditanya, mengerjakan dan menyelesaikan

tugas yang diberikan adalah suatu indikasi dari sikap.

3) Menghargai

mendiskusikan dengan

la i } si sikap tingkat

nggung jas ‘l‘h“ oft

anggung ab atas segal ano dengan
segalagrésiko merupakan sikap yangpalingstinggi.

Praktik atau da i'L actice)
i) [ ]

"Suatu sikap
dme r‘ nenjadigStiaib pe

kondistvano memunakin adalah fasilitas. Slkap

oraw @1 eI an perkembangan balita
harus mendap "'.!-1!" ar gota keluarga lainnya dan juga

masyarakat, dan ada fasilitas kesehatan yang mudah dicapai, agar orang

d dalam suaWkan Untuk
1‘4"‘ Iukhktor pendukung

tua memantau perkembangan balitanya. Di samping faktor fasilitas juga
diperlukan faktor dukungan (support) dari pihak lain, misalnya tetangga
atau kader Posyandu sangat penting untuk mendukung pemantauan

perkembangan balita.
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Tingkat-tingkat praktik menurut Notoatmodjo (2007), yaitu:

1) Persepsi (Perception)
Mengenal dan memilih berbagai obyek sehubungan dengan tindakan
yang akan diambil merupakan praktik tingkat pertama.

2) Respon Terpimpin (Guided Respons)

Dapat melakukan sesuatu sesuai dengan urutan yang benar sesuai

praktik tingkat dua.

dengan contoh

v _ 7 :
l il ) ; : engan benar secara
atav i maka ia sudah
capal pra q:"}'r
daptasi (Adapiatio
b Adaptasimadalah 'suatu pral
o

dengangibaik. I an ifi sendiri

tanpa mengurang

g akan diberikan,

I de pembelajaran dalam
: cEwen (2001) beberapa metode

yang dapat digunakan dalam memberikan pendidikan kesehatan antara lain:

petugas w‘r

konteks pendidikan=iMer

a. Diskusi Personal (individual)
Metode ini memudahkan pengkajian dan identifikasi individual terhadap
hambatan budaya, keterbatasan fisik, kebutuhan belajar, pengetahuan dan

kecemasan. Meningkatkan tujuan dari rencana pendidikan kesehatan.
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b. Diskusi Kelompok
Dalam diskusi kelompok agar semua anggota kelompok dapat bebas
berpartisipasi dalam diskusi, maka formasi duduk para peserta diatur
sedemikian rupa sehingga mereka dapat berhadap-hadapan atau saling
memandang satu sama lain. Pimpinan diskusi/penyuluh juga duduk di

antara peserta, sehingga tidak menimbulkan kesan ada yang lebih tinggi.

c. Curah pendapat (b

I A p 3| kelompok. Prinsipnya

S . )

i
memberike 4"}
pan atat“jawaba vaba ebut drta tulis dalam

Ulpch papam, tulis. #Sebelunmiisermua peJurahkan
fapatn idakibo eri Ko setelah

Hsemua angga
'H'mengomenta

ada permulaan

kemudian tiap

aban atau pendapat).

Demonstrasi

Metode  ini  efektif  dalam  pembelajaran  untuk  sebuah
keterampilan/keahlian karena didukung oleh identifikasi dari indera
penglihatan (visual).

f. Ceramah adalah pidato yang disampaikan oleh seorang pembicara didepan

sekelompok pendengar, dapat ditujukan pada sasaran dengan pendidikan
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tinggi atau rendah. Kelebihan metode ceramah antara lain dapat dipakai
pada orang dewasa, dapat dipakai pada kelompok besar, tidak banyak
melibatkan alat bantu, dapat dipakai sebagai penambah bahan yang mudah
dibaca dan dapat dipakai untuk memberi pengantar suatu pembelajaran
atau aktifitas. Kekurangan ceramah antara lain: menghalangi respon dari

pendengar, pembicara harus menguasai kelompok, dapat menjadi kurang

menarik, daya _ia )anya menggunakan satu indra dan

Llah sebtuah™éla - 9 punyai f\) an pesan
Enaj 2008). e ¢ 007) yang
aksud_dengan. media pendidil eh 3 dalah alat

ndidikan(A ] peryalura o sehatan.

Wdasarkan fung

wdia cetak,
i

esehatan dibagi I3, yaitu:

fia papan (bW‘d). Booklet
1 amhn pesan-pesan

gambar. Bentuk

Wa merupakan kombinasi
\r u

ntuk memperjelas pesan yang

tulisan dan ga

disampaikan.

5. Tahap-tahap Program Pendidikan Kesehatan

Menurut Nies dan McEwen (2001) ada 6 tahapan yang harus dilalui oleh

perawat dalam memberikan pendidikan kesehatan, yaitu:
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a. Perencanaan dan strategi
Tahap perencanaan merupakan dasar dari program pendidikan kesehatan.
Memahami kebutuhan belajar dari peserta dan pesan yang akan
disampaikan adalah kunci keberhasilan dari pendidikan kesehatan.

b. Pemilihan media dan materi

Pada tahap ini perawat memilih media komunikasi yang sesuai dan

menghasilkan _mgé esyai dan  efektif. Perawat harus
i responden, dan metode
n@edigunakan harus

kung program.

dituju.
an untuk
perolehrfeedback )Q

Implementasi
i) _I

Pada tahap

ateri pendidiWhatan pada

i$a/progra I atan untuk mengetahui
keefektifannya. I al prosedur dan materi yang ada

dalam program seperti memonitor media, mengidentifikasi reaksi
responden. Evaluasi hasil dapat dinilai dalam jangka waktu singkat atau
lama, seperti peningkatan kesadaran responden, pengetahuan, sikap,

perilaku, serta angka kematian dan kesakitan.
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f. Feedback untuk menilai keberlangsungan program
Tahap ini membantu untuk menilai kembali materi kesehatan dan respon
dari responden. Tahap ini berisi informasi yang membantu memvalidasi
kekuatan dan kelemahan dari program pendidikan kesehatan. Feedback

dibutuhkan untuk menilai program secara kontinu (terus menerus).

6. Faktor-faktor Yang Proses Belajar
Faktor i : Ja eberhasilan pendidikan
n tempat tinggal

ki garuh kondisi

otiva ffendi, 19 , oto3

psikolog A Sepei Jamatan,=i daya tangkap,

Fr 1 NenyalaKe terd 18]0 antara

Wtambahan usiadeng an pengambilan keputusam: Dengan
i)
'wmkin meni an pemberideasi dapat

deng enampilan kerja

bertambah usia,
semaki , ikatakan bahwa usia dapat

mempengaruhi pe ai peri seseorang.

Selain usia, latar belakang pendidikan dapat mempengaruhi kemampuan
seseorang. Seseorang dengan pendidikan tinggi mempunyai tujuan, harapan
dan wawasan untuk meningkatkan kemampuan melalui perilaku yang optimal.

Penelitian Nurani (2002) mengatakan melalui pendidikan, seseorang dapat
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meningkatkan kematangan pengetahuannya sehingga dapat membuat
keputusan untuk bertindak, pendidikan juga akan memberikan kesempatan
kepada orang untuk membuka jalan pemikiran dalam menerima ide-ide atau
nilai-nilai baru. Tingkat pendidikan mempengaruhi kemampuan seseorang
untuk mendengar, menyerap informasi, menyelesaikan masalah, sistem nilai,

perilaku dan gaya hidup.

Bagaimanapun pendigi an orang tua dalam perawatan anak

' n aran pengasuhan. Shifrin

9 0
an terliba '
V dengan
i kan g & % ekual emperha an - dan

WIaksanakan pra pe ﬁ ecelakaan, selalu berypa yediakan
i) [ ]

Wtu untuk a bangan fun rga dalam

wl.
Hasil ri

sebelumnya dal%

pengasuhan dan lebih relaks. Selain itu, mereka akan lebih mampu

akan m
)algcara yang dapat

Ny pengasuhan

aler ap upaya : engamati

ata regula eriksakan

tatu dengans bero asi pada masala a kesehatan
encari munisasi,

“

ijempunyai pengalaman

lebih siap menjalankan peran
mengamati tanda-tanda pertumbuhan dan perkembangan anak yang normal.

Setiawati dan Dermawan (2008) mengatakan bahwa proses belajar adalah

transformasi dari masukan (input), kemudian input tersebut diuraikan,
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disimpan ditemukan kembali dan dimanfaatkan. Belajar dimulai dengan
kontak dengan dunia luar yang memungkinkan individu menerima informasi.
Individu yang bekerja diluar rumah lebih mempunyai kesempatan untuk
kontak dengan dunia luar, sehingga lebih memungkinkan untuk terpapar
dengan informasi. Kontak dengan dunia luar dapat juga terjadi walaupun

individu tidak bekerja. Individu yang banyak melakukan kegiatan diluar

rumah seperti mengik atau kegiatan sosial lainnya lebih

memug 3 : (3 ividu lainnya sehingga

al
/ Perilakd

esehata alah re seseoranc nulus atau

ek yanggerkaitan dengan sakigean pepyakKitgsistem pe esehatan,

I dan_sminuman s
esehatan adalah jmasala ﬂ an perubahan perilakugiPerubahan
i)

Hilaku merupa Kan atau peW kesehatan
%ga' nunj2 : grar ",i‘ ghya. Pendidikan

g dewasa (adult

gansmiial yang Ing perilaku

g dewasa, apapun isi,

educativr)

tingkatan dan met pun tidak merupakan lanjutan atau
pengganti pendidikan di sekolah ataupun universitas. Hasil pendidikan orang
dewasa adalah perubahan kemampuan, penampilan atau perilakunya.

Selanjutnya perubahan perilaku didasari adanya perubahan atau penambahan

pengetahuan, atau keterampilan.

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



55

Suliha, Herawani, Sumiati dan Resnayati (2002) mengatakan bahwa proses
perubahan perilaku pada hakikatnya adalah sama dengan proses belajar.
Proses perubahan perilaku tersebut menggambarkan proses belajar pada
individu yang terdiri dari :

a. Stimulus (rangsang) yang diberikan pada organisme dapat diterima atau

ditolak. Apabila stimulus tersebut tidak diterima atau ditolak berarti

stimulus itu tidak garuhi perhatian individu dan berhenti

mné ), organisme berarti ada

di sifil. Ak

menge dan d es'berikutnya.
u

e (diterima)

organi ; jga terjadi

kesediaamiun i - erimanya

ikap

V Akhirnya deng ta dorongan daci lingk

"stimulus te indakan darWu tersebut
d(pe h

gan maka

8. Strateg

/ N
World Health i mengelompokan strategi  untuk

memperoleh perubahan perilaku menjadi 3 (Notoatmodjo, 2007), yakni:

a. Menggunakan kekuatan / kekuasaan atau dorongan
Dalam hal ini perubahan perilaku dipaksakan kepada sasaran sehingga ia
mau berperilaku seperti yang diharapkan. Cara ini akan menghasilkan

perilaku yang cepat, akan tetapi perubahan tersebut belum tentu akan
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berlangsung lama, karena perubahan perilaku yang terjadi tidak atau
belum berdasarkan kesadaran sendiri.

b. Pemberian informasi
Dengan memberikan informasi-informasi tentang cara-cara mencapai
hidup sehat, cara pemeliharan kesehatan, cara-cara menghindari penyakit,

dan sebagainya akan meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang hal

tersebut.  Selanj pengetahuan-pengetahuan itu  akan

an menyebabkan orang
¢ a I itu. Hasil atau
3 al ,u lama, tetapi
ahan yang dicapal aka at lang a gsari pada
Jaran mere endi fkan a paksa
Diskusige artisipa

angeara yang i a dalam
H memberikan i

"saja tetapi dt

g kesehatan tidak bersifat searah

wa masyarakw hanya pasif
ak \‘m tisi melalui diskusi-

demikian maka

3 Wasar perilaku mereka

alam, dan akhirnya perilaku yang

mereka peroleh akan lebih mantap juga, bahkan merupakan referensi
perilaku orang lain. Diskusi partisipasi adalah salah satu cara yang baik
dalam rangka memberikan informasi-informasi dan pesan-pesan

kesehatan.
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D. Kerangka Teori
Masa balita merupakan periode penting dalam tumbuh kembang anak.
Pertumbuhan dasar yang berlangsung pada masa balita akan mempengaruhi dan
menentukan perkembangan anak selanjutnya. Pada masa balita, perkembangan
kemampuan bicara dan bahasa, kreativitas, kesadaran sosial, emosional dan

intelegensia berjalan sangat cepat dan merupakan landasan perkembangan

berikutnya. Perkembanga dasar-dasar kepribadian anak juga

dibentuk p as /T mpangan sekecil apapun
( ) ikimakan mengurangi

3 y wuyjudkan jika

ta dari Ofe - : an pemantauan

KEMDange d. antauan

angatipe t, maka

-J

an perawat

indakan yan
am pemantauan
ingkatkan angka
cakupan de rkembangan pada anak.
Pendidikan kesehata h satu tindakan yang diberikan
perawat untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan keterampilan orang tua
dalam pemantauan perkembangan balita sehingga secara tidak langsung dapat
meningkatkan produktivitas dan kualitas hidup anak. Pendidikan kesehatan ini

juga merupakan salah satu program pada fasilitas kesehatan, dimana dalam hal

ini yang memberikannya tentu saja perawat anak yang bertugas di fasilitas
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kesehatan tersebut. Hal ini sesuai dengan peran perawat sebagai pendidik,
dimana perawat dapat memberikan pengetahuan tentang perkembangan balita.

Kerangka teori dapat dilihat pada skema dibawabh ini:

Gambar 2.2 Kerangka Teori

AT1a1K

Pekerjaan
1l aia

Sumber : (Dimodifikasi dari Mercer (1991 dalam Alligood & Tomey, 2006)
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BAB 111
KERANGKA KONSEP, HIPOTESIS DAN DEFINISI

OPERASIONAL

Pada bab ini akan dijelaskan kerangka konsep penelitian, hipotesis penelitian dan

definisi operasional yang memberikafisarah pada pelaksanaan penelitian dan analisis

data.

Variabel independen “(yaria bgbas) adalah merupakan v el yang

mempg h1 atawjgya di 8ebab perabakannya “atau bulnya

abel dep te | 0
‘ependen adalah pefidi M hata tang tahap-ta
w#adanc il S m‘
2. Varjabe ﬁ e :i.\

08). Yang variabel

embangan

1 1 el yang dipengaruhi
atau yang &Mel bebas (Sugiyono, 2008).

Yang menjadi variabel depe adalah pengetahuan, sikap dan keterampilan
ibu dalam pemantauan perkembangan balita sebagai hasil dari intervensi

pendidikan kesehatan mengenai tahap-tahap perkembangan dan cara

penilaian perkembangan balita dengan menggunakan formulir KPSP.
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3. Variabel Perancu (confounding)
Variabel perancu dalam penelitian ini adalah usia, pendidikan, pekerjaan dan

jumlah anak.

o
ot
= UL

2
-
s

'-j;—'
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Ibu yang mempunyai balitg

1. Pengetahuan
Tidak mengetahui taha
perkembangan balita
(12 bulan - 60 bulan)

2. Sikap
Pandangan negatif te
pemantauan perkembanga
balita (12 bulan — 60 b

3. Keterampilan
Tidak mampu menilai
perkembangan balita
(12 bulan — 60 bulan) dengan
menggunakan formulir KPSP

Skema 3.1 : Kerangka Konsep Penelitian
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Ibu yang mempunyai balita

. Pengetahuan
Mengetahui tahap-tahap
perkembangan balita
(12 bulan - 60 bulan)

ikap

Pandangan negatif terhadap
pemantauan perkembangan balita
(12 bulan — 60 bulan)

3. Keterampilan
Mampu menilai perkembangan
balita (12 bulan — 60 bulan)
dengan menggunakan formulir
KPSP
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B. Hipotesis Penelitian
Berdasarkan kerangka konsep penelitian, maka rumusan hipotesis penelitian,
sebagai berikut:
1. Pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu meningkat setelah diberikan
pendidikan kesehatan tentang pemantauan perkembangan balita.

2. Faktor usia, pendidikan, pekerjaan dan jumlah anak mempengaruhi

pengetahuan, sikap_d ibu dalam pemantauan perkembangan

balita

Llonal dan skala ' 13 an darl Vari) elitian ini

n pepi@hdman yang pengertian

enenti metodolog digunakan
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Tabel 3.1.
Definisi Operasional
No Variabel Definisi Operasional Cara Ukur Hasil Ukur Skala
Ukur
A | Variabel Confounding
1 Usia Lama hidup seseorang sampai | Kuesioner dengan | Usia dalam tahun, | Ordinal
hari ulang tahun terakhir. cara diisi oleh | untuk analisis
responden univariat, data
akan
dikelompokkan:
< median = 1
> median = 2
2 Pendidikan 1. Pendidikan Ordinal
dasar (SD,
SLTP)
2%Pendidikan
jut (SLTA,
oma, PT)
3 : d 1€ . Nominal
1 . ¢ tdak erja
4 'F" Ordinal
elah d1m111k1 re
esond n H

B |V .

5 Pé Pemaha e L am Ordinal
daja tentang pe ba se 20 item b ilai
pemantauan dengan jawaban . Skor
perke 2 i Be tau Salah. te dan
balita Benar . Data

H C'Il_u-n" apat skor 1 il orikkan
i - dan jawaban Salah di:
,_E; ndapa 0 > median : baik
ik h'---..______.__ edian : kurang
6 Sikap ibu dala Hasil ukur dalam Ordinal

pemantauan
perkembangan
balita

critadap pen i

p Cr
balita.

item

j sesuai

a likert , skor

1-4 untuk

pernyataan positif:

1. Sangat tidak
setuju

2. Tidak setuju

3. Setuju

4. Sangat setuju

bentuk skor nilai
kuesioner sikap.
Skor tertinggi 80
dan terendah 20.
Data
dikategorikkan
menjadi:

> median : positif
< median: negatif
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No Variabel Definisi Operasional Cara Ukur Hasil Ukur Skala
Ukur
untuk pernyataan
negatif:
1. Sangat setuju
2. Setuju
3. Tidak setuju
4. Sangat tidak
setuju
7 Keterampilan Kegiatan pengisian formulir Lembar observasi | Hasil ukur dalam Ordinal
ibu dalam KPSP yang dilakukan yang diisi oleh bentuk skor nilai
pemantauan responden secara mandiri peneliti. observasi
perkembangan | terkait penilaian Pernyataan terdiri | keterampilan. Skor
balita perkembangas tertinggi 10 dan
terendah 0. Data
dikategorikkan
menjadi:
pedian : baik
dian : kurang
C
8 -




BAB IV

METODE PENELITIAN
Bab ini terdiri dari: rancangan penelitian, populasi dan sampel, tempat penelitian,
waktu penelitian, etika penelitian, alat pengumpulan data, prosedur pengumpulan

data dan rencana analisis data.

A. Desain Penelitian
Penelitiag an desain penelitian
kan perlakuan atau

Dene ; ik but.diukur dan

. Penelitian. ini be

an adanya

pbunean sebab akibat a variabe ) ncangan

Desain ini

untuk ang i ok, yang

‘sebelumdan da M niervensi.

b’ =

Rancangz anda dilihat pada ske t L Netoatmodjo, 2005):

Pretes Perlakuan Postes

Dibandingkan:

ol X 02 01-02=03
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Keterangan:
X Intervensi ( pendidikan kesehatan )
Ol: Pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam pemantauan
perkembangan balita sebelum diberi pendidikan kesehatan (pretest).
02: Pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam pemantauan

perkembangan balita sesudah diberi pendidikan kesehatan (posttest).

O3: Perbedaan penge

Lampe '
Vroas oredidan Ismael (2002 men ai_ bah i adalah

besa byek pe 0 memiliki ka

Wntukan sesua ﬁ dan®tijuan penelitia
[ ]

wnjadl dua, ye arget populW) Populasi
ﬁ alt (acc erh'rce population).

penerapan hasil

: pulation) adalah bagian
an oleh peneliti. Populasi target pada

penelitian ini adalah seluruh ibu yang mempunyai balita (usia 12 bulan — 60

g keterampilan ibu dalam pemantauan

diberikan pendidikan

tu yang

I dibagi

penemiﬂ ‘

dari populasi targ
bulan) di kelurahan Sukaramai kecamatan Baiturrahman terdiri dari 5

lingkungan yaitu: lingkungan Keumala, lingkungan Geurutee, lingkungan

Paro, lingkungan Singgalang dan lingkungan Merapi.
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2. Sampel
Sampel adalah bagian dari jumlah dan karakteristik yang dimiliki oleh
populasi. Bila populasi besar, dan peneliti tidak mungkin mempelajari semua
yang ada pada populasi, misalnya karena keterbatasan dana, tenaga dan
waktu, maka peneliti dapat menggunakan sampel yang diambil dari populasi

itu. Apa yang dipelajari dari sampel, kesimpulannya akan dapat diberlakukan

diambil dari populasi harus betul-betul

untuk populasi. Unt

represg : S

), Z
amg al to luruh populasi
iikutkan dalam .... iti Umlah sa nya adalah 64
1 di ahan Suka

rdiri dari 5

ang kesemuanya be

kungan ingktngan Geurtitee, lig agan Sing gkungan

—d
\

Ingkunga:n

lusi sebagai

e. Sehat jasmani dan rohani

f. Mempunyai Kartu Tanda Penduduk kelurahan Sukaramai dan tinggal di

sample area

g. Bersedia berpartisipasi dalam penelitian
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Adapun kriteria ekslusi sampel pada penelitian ini adalah seorang ibu yang

mempunyai anak yang berusia 0 bulan - 11 bulan atau >60 bulan.

C. Tempat penelitian
Penelitian ini telah dilakukan di 5 lingkungan di kelurahan Sukaramai kecamatan

Baiturrahman Banda Aceh. Lokasi penelitian ini dipilih dengan alasan mudah

mendapatkan izin penelitié elurahan dengan jumlah keluarga yang

memiliki kb

ahan lain yang ada di

2mantauan

elitia

Penelitian  dimulai an : i Juni
i

2009, .. diawalih kegiatan

jutkan denngahan hasil

R int si dilaksanakan

unan proposa

an 20 Mei 2009.
Alasan pe ilakukan dalam 3 (tiga)
tahap. Tahap pertama est, tahap kedua adalah melakukan
intervensi (pemberian pendidikan kesehatan) dan tahap ketiga adalah pemberian
posttest yang kesemuanya dilakukan ke masing-masing rumah responden. Jumlah
waktu diperlukan 4 minggu untuk pretest dan intervensi, dan satu minggu untuk

posttest.
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E. Etika Penelitian
Penelitian ini telah disetujui olen Komite Etik Keperawatan Fakultas Iimu
Keperawatan Universitas Indonesia. Langkah pertama yang dilakukan oleh
peneliti adalah memberikan penjelasan tentang judul, tujuan, manfaat dan

dampak positif secara tidak langsung kepada ibu dan balitanya.

Dalam informed consen erisi prinsip etik, yaitu:

kah responden

ara suka rela

onsent. Tujuan,

\ in te : enelitian

askan, 4sefoe ' ikanupe den juga
U’

1. Autonos

ebebasai. Unttik : iri  pad an jika

onden menghgndaki
i)

nlmity (kera

*ehtl ahasiganaidehiitas re ,‘1"' ak menuliskan

Na -"rl—n-_...ul-_mumluLs_-m,..-,m-m'-‘ el

3. Confidentially
Peneliti menjaga kerahasiaan identitas responden dan informasi yang

esponden merasa

diberikan. Semua catatan dan data responden disimpan sebagai dokumentasi

penelitian.
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4. Non maleficence
Pada saat pendidikan kesehatan berlangsung, peneliti meminta anggota
keluarga lain atau teman responden ikut mendampingi untuk memberikan
rasa nyaman kepada responden.

5. Beneficence

Hasil penelitian memiliki potensi untuk meningkatkan pengetahuan, sikap

dan keterampilan ib auan perkembangan balita sehingga

penyin perkembangan dapat

ng ak relevan

subjet elit amy ephubungan
sung den masalatipenehtia

at pengumpulan d
i) [ ]

en penelitia
suattrpe

J terpenting deis didalam

tepd
pengumpulv
dan lembar observas‘
1. Kuesioner (lampiran 2) dibagi menjadi 4 bagian, yaitu:
Bagian A untuk pengumpulan data demografi yang berhubungan dengan
karakteristik responden meliputi, nama/kode dan nomor responden, usia,

pendidikan, pekerjaan dan jumlah anak.

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



71

Bagian B untuk mengukur pengetahuan responden terhadap tahap-tahap
perkembangan balita diberikan 20 pernyataan dengan pilihan Benar dan
Salah. Setiap item diberikan skor 1 untuk jawaban Benar dan skor O untuk
jawaban Salah. Total skor terendah adalah O dan tertinggi adalah 20.
Pengetahuan ibu yang digali meliputi pengetahuan tentang:

a. Tujuan pemantauan perkembangan balita, yang terdiri dari 2 item

pernyataan yang gdi :

b. Ele e ang terdiri dari 2 item

Lomor 5
ambanga orik yafigrterdir da /atean yang
diberi_ne 0 10, Ihdand2.

embangan.se | anwkegnitif, erdi i 4 item

H pernyataan yangdibe 3, 1/ dan 16.
i)

'i Perkembanga keluarga, yarW dari 4 item
o L

ataan yang

Ba vdiri dari 20 pernyataan
n

yang diberi akan skala likert. Kriteria nilai

pernyataan sikap ibu dalam pemantauan perkembangan balita meliputi:
pernyataan positif dengan skor jawaban sangat tidak setuju = 1; tidak
setuju = 2; setuju = 3; sangat setuju = 4 dan untuk pernyataan negatif

dengan skor jawaban sangat setuju = 1, setuju = 2, tidak setuju = 3 dan
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sangat tidak setuju = 4. Sikap ibu yang berkaitan dengan pemantauan

perkembangan balita yang digali adalah:

a. Tujuan pemantauan perkembangan balita, yang terdiri dari 1 item
pernyataan yang diberi nomor 1.

b. Elemen keluarga dalam pendidikan kesehatan, yang terdiri dari 1 item

pernyataan yang diberi nomor 2.

c. Perkembangan ang terdiri dari 5 item pernyataan

2 ] ‘ I Bp.item pernyataan
‘ or1 0 :
embanga ! & liri dari 4
em pernyatagn, yand i
b. Perke pgan sesialisasi g : iri dari 4
L=

m pe

|an D untd

respondeWh penilaian
anmervasi terkait

Jgunakan lembar
formuli n pilihan dilakukan dan
tidak dilakukan, k tuk jawaban tidak dilakukan dan 1

untuk jawaban dilakukan, skor nilai dijumlahkan nilai tertinggi 10 dan

terendah 0.
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2. Uji Coba Instrumen
Uji coba instrumen dilakukan agar data yang diperoleh akurat dan objektif.
Hal ini dimaksudkan agar instrumen yang digunakan sebagai alat ukur
mempunyai kesahihan (validitas) dan reliabilitas yang tinggi (Budiharto,
2008). Uji coba instrumen dilaksanakan pada tanggal 6 April sampai dengan

11 April 2009 di wilayah kelurahan Neusu Aceh kecamatan Baiturrahman

Banda Aceh denga iliki karakteristik yang sesuai dengan
Kriterig ' ; ; 3 ang dikemukakan oleh
Pea 2 S oment (r), yaitu
etahui apakah

ang digt ada. g an ini vali ig maka uji

fimen dengan, ju ) espa i dnstrumen

at dilihe atabel

be
HHasil Uji In A an, Sikap dan Keterdu di

" Kelurahan Baiturrahma Aceh,
lY'p' -

No Var F'\ Idlh Reliabilitas
‘ ‘ (Alpha Cronbach)

-———_W.u_"

1| Pert EOU N U 1o ,924 0,941
2. | Sikap — 4T B P §,982 0,976
3. | Keterampila ) B 0,491-0,783 0,906

4

Pernyataan yang tidak valid dimodifikasi dengan memperbaiki kalimat
sehingga 3 (tiga) pernyataan dalam instrumen pengetahuan dan 3 (tiga)
pernyataan untuk instrumen sikap tetap dipergunakan. Uji validitas dilakukan
dengan cara membandingkan nilai r tabel dengan nilai r hitung. Nilai r tabel

dilihat pada tabel r dengan menggunakan df = n-2 (n = 25, df = 23), pada
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tingkat kemaknaan 5% maka diperoleh nilai r tabel 0,396, bila r hitung > r
tabel, maka pernyataan tersebut dinyatakan valid (Budiharto, 2001). Dalam uji
reliabilitas sebagai nilai r hasil adalah nilai Alpha. Instrumen dikatakan
reliabel apabila r Alpha Cronbach’s > r tabel (Hastono, 2001). Dari hasil uji
reliabilitas ternyata nilai r Alpha instrumen pengetahuan (0,398-0,924), nilai r

Alpha instrumen sikap (0,982) dan nilai r Alpha instrumen keterampilan

(0,491-0,783) lebih be an_dengan nilai r tabel (0,396), maka

instrume 0 9

ngumpul data
gunakanfe "4... 56 digunaka interobserver)

Palam penglitian ambjili4*orang ya ia untuk
ikan numerater. Interrater(interobserye iability rdasarkan

kesepakatan "ant sebuah

Wamatan bersa

w dilakukan re
ol

n t angkah pengisian formulir KPSP

at antara 4 oWnenunjukan
bser h'yang digunakan

didahului dengan

‘Iilai. Untuk mengetahui
he

dalam menggunakan observasi,

pelatiha
kesepahaman pene
dilakukan uji kappa. Hasil uji statistik Kappa dari 4 orang numerator diperoleh
nilai p (0,002 — 0,035) < alpha (0,05), berarti hasil uji kappa signifikan
sehingga tidak ada perbedaan persepsi antara peneliti dengan 4 numerator

mengenai aspek yang diobservasi.
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G. Prosedur Pengumpulan Data
Sebelum dilakukan pengumpulan data, peneliti mengikuti prosedur pengumpulan
data sebagai berikut:
1. Prosedur Administratif
Setelah mendapatkan izin penelitian dari Dekan Fakultas IImu Keperawatan

Universitas Indonesia, kemudian peneliti menyampaikan surat tersebut

kepada Lurah kelurak ecamatan Baiturrahman Banda Aceh,

kemudi : an / ja ah kelurahan Sukaramai

Lkms '
pengumpuilan data; T penelitidibantt™e itor dengan
Kriteriags al berikut:

oeorang

HZ) Pendidikan'teérak M erawatan/kebidanan d

3) Mengena yang menjadi Wg Jawabnya

sehat engenai tahap-

liannya  dengan

5) Mampum
b. Mengumpulkan Pengumpul data (15 April 2009) yang memenuhi Kriteria

tersebut untuk:

1) Diberi pengarahan tentang maksud, tujuan dan proses penelitian

2) Diberi pendidikan kesehatan tahap-tahap perkembangan balita dan

demonstrasi tentang cara penilaian perkembangan balita dengan
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menggunakan formulir KPSP, sebagai bekal untuk mendampingi
responden dalam melakukan pemantauan perkembangan balitanya.
c. Persamaan persepsi antara peneliti dengan numerator 1, 2, 3 dan 4
dilakukan dalam 1 sesi pertemuan selama 60 menit (16 April 2009).
d. Kemudian numerator dipisahkan antara pengumpul data yang bertugas

mengumpulkan data (2 orang) dengan yang bertugas memberikan

intervensi pendidi patang tahap-tahap perkembangan balita

Ing 3 - A menggunakan formulir

0
Rpe laskan tentang
dan mMa lj erta p kepada
bPenel aberika daitonsent pad

sedia  berpaitisipa itian, ini d

menandatanganifinfo : .
_I_ [ ]

H Selanjutnya [ dengan men instrumen
4 iofer ter kMpllan tentang

den yang

sponden

n pendidikan kesehatan
dengan meto 1 : dan demonstrasi tentang tahap-
tahap perkembangan balita dan cara penilaian perkembangan balita
dengan menggunakan formulir KPSP. Kegiatan ini dilaksanakan antara
tanggal 17 April sampai dengan 20 April 2009. Prosedur pemberian
pendidikan kesehatan dilaksanakan di rumah masing-masing responden

dengan waktu 60 menit, dengan menggunakan prinsip pendidikan
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kesehatan yaitu: 1) memberi salam kepada responden secara terbuka dan
sopan. Memberikan perhatian sepenuhnya kepada responden dan kondisi
lingkungan yang nyaman; 2) menanyakan pada responden informasi
tentang balitanya. Membantu Kklien untuk berbicara mengenai
perkembangan balitanya saat ini; 3) menguraikan materi kepada

responden mengenai pentingnya pemantauan perkembangan balita, tahap-

tahap perkembang mendemonstrasikan (modelling) cara

akan formulir KPSP; 4)

play) yang telah

‘ J emberikan

kan keseha : yee ar , en apakah

sfan yang“dillakuk h re & ; 6) jika
v ' makas peneliti s C » bertugas
perikanmepend chatan .meirdemo ikar ali cara

penilaian perkemban M lengan, menggunakan Jfor
e &

memmta ke demonstrasik

PSP dan

tahap-tahap peﬁb

i. Pada pelaksanaan pretest dan pemberian pendidikan kesehatan yang
diberikan di rumah masing-masing responden, jika jarak rumah responden
yang akan diberikan intervensi berdekatan, maka responden dikumpulkan

pada salah satu rumah responden dan diberikan pendidikan kesehatan
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secara bersamaan, sehingga dalam 1 hari peneliti dapat memberikan
intervensi kepada 5 sampai 6 orang responden.

J.  Empat minggu setelah periode pemberian pendidikan kesehatan, yakni
antara tanggal 17 Mei sampai dengan 20 Mei 2009, kemudian dilakukan
pengumpulan data kembali (posttest) dengan menggunakan instrumen

kuesioner yang sama pada saat pretest, untuk mengukur pengetahuan,

sikap dan keteran emantauan perkembangan balita bagi
sel AN
nden, bila ada

NG perik 8 peneliti.

selesai i, e s ! data dan

KU

Tirmastkan kepadarespoqden jika terda k diisi.
Menguea teri Si epag sponden ah ikut

partisipasin@ala

berikut:v'r

a. Editing Data
Kegiatan ini dilakukan untuk menilai kelengkapan data yang diperoleh
dari responden. Setelah responden mengisi kuesioner dilakukan
pengecekan apakah jawaban yang ada sudah terisi semua jawabannya,

jawaban relevan dan konsisten.
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b. Coding Data
Tahap kedua dari pengolahan data adalah proses coding dimana proses ini
penting dilakukan untuk memudahkan peneliti dalam mengolah berbagai
data yang masuk. Coding dilakukan dengan memberikan kode pada setiap
lembar kuesioner yang masuk dan pada setiap item pernyataan sesuai

dengan yang telah ditetapkan sebelumnya. Pada kuesioner pengetahuan

dan keterampila p 1. Kode 0 digunakan untuk jawaban
yag awy g Untuk Kkuesioner sikap
negatif. Pada

QS| setuju = 1;

setuju =27 il-

Kode yang'dipakai juga 1 pai 4 (Sa uju =2,
tidak seiuj dan Sangattidak'setuj

H Data yang
H

ernyataan

kkan dalam ko dengan

am For Sociaw (SPSS).
Y

s dari kesalahan

seb la an dalam pengkodean
maupun dala alahan juga dimungkinkan terjadi

pada saat memasukkan data kekomputer. Setelah data didapat dilakukan

menggunaka

pengecekan lagi apakah data ada salah atau tidak. Pengelompokan data
yang salah diperbaiki hingga tidak ditemukan kembali data yang tidak

sesuai, sehingga data siap dianalisis.
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2. Analisis Data
a. Analisis Univariat
Analisis univariat bertujuan untuk mendeskripsikan karakteristik variabel
yang diteliti. Pada penelitian ini variabel yang dianalisis secara univariat
adalah karakteristik ibu, pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu

sebelum dan sesudah intervensi. Untuk data numerik usia dikategorikkan

menjadi 2 katege ut of point. Tampilan data berupa

fre ‘ s d

bentuk data kategorik.

- ) tabel  dan
0 ika '

SIS Bivaric
Analisis iat dilakukan unguk membuktiken hipo ian yaitu

B | apsdan. ketera lum dan

Hsesudah diber, D % eséhatan pada di kelurahangSukaramai
i) [ ]

kecamatan Be

ivi menggunakan uji chi-
p

enelitian ini juga menganalisis
hubungan variabel confounding Kkarakteristik ibu (usia, pendidikan,
pekerjaan dan jumlah anak) terhadap pengetahuan, sikap dan
keterampilan setelah dilakukan intervensi dianalisis menggunakan chi-
square. Untuk lebih mudah melihat cara analisis yang akan dilakukan

untuk masing-masing variabel dapat dilihat pada tabel 4.2.
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Tabel 4.2

Analisis Bivariat VVariabel Penelitian

A. Perbedaan pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu sebelum dan sesudah intervensi
No Variabel penelitian Variabel penelitian Cara Analisis
1 Pengetahuan ibu sebelum Pengetahuan ibu sesudah Chi-square
intervensi (data ordinal) intervensi (data ordinal)
9 Sikap ibu sebelum intervensi Sikap ibu sesudah intervensi Chi-square
(data ordinal) (data ordinal)
3 Keterampilan ibu sebelum Keterampilan ibu sesudah Chi-square
intervensi (data ordinal) ensi (data ordinal)
B. Pengaru ampilan
NO arigbel keterampilan
al) bd(Data Ordinal)
! ‘ i-square

ata ordinal)

an

data'nomina

~oef

Ll
Chi-square | -square

hi-squ Chi-square

square Chi-square

L=
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BAB V

HASIL PENELITIAN

Bab ini memaparkan hasil penelitian yang telah dilaksanakan di kelurahan
Sukaramai kecamatan Baiturrahman Banda Aceh pada tanggal 14 April sampai

dengan 20 Mei 2009. Hasil penelitian meliputi: 1) karakteristik responden; 2)

perbedaan pengetahuan p_responden sebelum dan sesudah

intervensi; g engetahuan, sikap dan

Saji tuk tabel yang

Ana Univariat '
.sis univariat dala i i cigeambat ara sponden

&, pendic

ang tele sponden.

dalah sebagai u

kerjaan, dan jumlah

anak. K M kategorik menjelaskan

jumlah dan persen sig karakteristik tersebut. Secara rinci

dijelaskan pada tabel 5.1

82
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Tabel 5.1
Distribusi Responden Menurut Usia, Pendidikan, Pekerjaan dan Jumlah
Anak Di Kelurahan Sukaramai Kecamatan Baiturrahman Banda Aceh
April — Mei 2009 (n=64)

Karakteristik
No Responden Jumlah (n = 64) Persentase (%0)
Usia
1 a. <29 tahun 39 60,9
b. > 29 tahun 25 39,1
Pendidikan
2 a. Dasar 15,6
b. Lanjut 84,4
17,2
82,8
43,8
56,2

jaan dan

an usia

vah anak pada tabe

1 proporsi respon
diten responde

O tahun Ie banyak, yé 60,9%.

11 oporsi pendidik ; en itas berpendidikan Tar alil 84,4%.
i}ihat dari proporsi” p anl Sebag ponden tidak
%rja. f sponden . berdas | ah v menunjukkan

QLILAS TE

2. Distribusi Peng% L:,Mr\‘ a rampilan Responden Sebelum

dan Sesudah Intervensi

Distribusi pengetahuan, sikap dan keterampilan responden sebelum dan
sesudah dilakukan intervensi yang dikategorikkan dengan menggunakan cut
of point untuk pengetahuan, sikap dan keterampilan adalah median. Data

digambarkan dalam tabel 5.2
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Tabel 5.2
Distribusi Responden Menurut Pengetahuan, Sikap dan Keterampilan
Sebelum dan Sesudah Intervensi di Kelurahan Sukaramai Kecamatan
Baiturrahman Banda Aceh April-Mei 2009 (n=64)

Variabel Sebelum Sesudah
n % n %
Kurang 34| 53,1 16 25
Pengetahuan Baik 30| 469 48| 75
Sika Negatif 44 68,8 24 37,5
P Positif 20| 313 40| 625
. urang 33| 51,6 18] 28,1
Keterampila : 31 484 46 719

ensi hanya 46,9%
nsi meningkat

HOS sebelum

%, d dah i adi 62,5%.
anutnya proporsi respondenl yapg mempunyai keterampi sebelum

integ adalah 48,4%. dan setelah i ensi me at menjadigfdhi9%.

o ) § { g

-
#lisis hivari yUNa erbedetara variabel,
ane Al Scbe g i an. pendidikan kesechatan,

analisa btvariat dilalaakag i ? nakan" Uj1 statistik Chi-square
(McNemar)  di H,uﬁ &!e'ore-after untuk mengetahui

perbedaan pengetahuan, sikap dan keterampilan antara sebelum dan sesudah

intervensi. Uji statistik chi-square untuk mengetahui kontribusi karakteristik
responden (usia, pendidikan, pekerjaan dan jumlah anak) terhadap
pengetahuan, sikap dan keterampilan responden. Secara lengkap hasil analisis

sebagai berikut:
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1. Analisis Perbedaan Pengetahuan Responden Sebelum dan Sesudah

Pendidikan Kesehatan.
Perbedaan pengetahuan responden sebelum dan sesudah intervensi
dianalisis dengan uji Chi-square (McNemar). Hasil analisis dapat dilihat

pada tabel 5.3

p.Sebelum dan Sesudah
an Baiturrahman

Value

0,004

lapatkan

ang tentang

bahwa dari 34€spo i e nyai pengetahu?
- i@ .

: '.tahap-tahap embang: : h diberikan 'i C p,si hanya 16
dresp asib” berpen ceta g jutnya dari 30

W¥ite _ unye ; 17 ang tahap-tahap

perkembangansbalita clah dibéti 1 1 bertambah menjadi 48
responden. Has (McNemar) menunjukkan bahwa

terdapat perbedaan yang signifikan pengetahuan responden sebelum dan

setelah dilakukan intervensi pendidikan kesehatan p = 0,004 (p < 0,05).
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no

Analisis Perbedaan Sikap Responden Sebelum dan Sesudah
Pendidikan Kesehatan.

Perbedaan sikap responden sebelum dan sesudah intervensi dianalisis
dengan uji Chi-square (McNemar). Hasil analisis dapat dilihat pada tabel

54

Distribusi t ) dan Sesudah Intervensi di
an Banda Aceh

Value

0,005

dari 44

5.4 menu ian ini d

\ responden sebelum ap negatif dala
i

y rperkembang Wtewensi 24
4 isihbersil 0 anju 20 hnden sebelum
F e 14"

ciisi  bersil ) dalam pemantaua , bangan balita,

setelah periode S @ exvemsipbertambah menjadi 40 responden.
Hasil uji stati hﬁﬂ?‘ (MENemar) menunjukkan bahwa ada

perbedaan yang signifikan sikap responden sebelum intervensi dan

antauan

eriode pelak

setelah intervensi dengan nilai p = 0,005 (p < 0,05).
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3. Analisis Perbedaan Keterampilan Responden Sebelum dan Sesudah
Pendidikan Kesehatan.
Perbedaan keterampilan responden sebelum dan sesudah intervensi
dianalisis dengan uji Chi-square (McNemar). Hasil analisis dapat dilihat
pada tabel 5.5

Tabel 5.5

t Keterampilan Sebelum dan Sesudah

mai Kecamatan Baiturrahman
fci2009 (n=64)

Distribusi Respondeg,l
Intervensi di

el P Value

0,019

enelitiangini didap dari 33
emiliki kete pila rang dalam
mengisi form

gl

eb

orang ma
e

bah menjadi 46
responden. Hasi e (McNemar) menunjukkan bahwa
ada perbedaad Yyai onifika eterampilan responden sebelum

intervensi dan setelah intervensi dengan nilai p = 0,019 (p <0,05).
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4. Analisis Hubungan Karakteristik Responden dengan Pengetahuan,
Sikap dan Keterampilan Responden.
Berikut ini akan dianalisis karakteristik responden (usia, pendidikan,
pekerjaan dan jumlah anak) yang diperkirakan ada hubungan dengan

pengetahuan, sikap dan keterampilan responden dalam pemantauan

perkembangan balita.
a. Hubungan sponden Dengan Pengetahuan
engetahuan
a elurahan
h
09 (n
nge
Karakter aik Kura P value
n %
< 2 4.4 6
6 1,000
Pendidik n 9 . 15 | 27,
asa 9 0 1 10 0,429
Pekerjaan i j 2| 11 | 20,8
S| 5 |45 82 0,124
Juml 21
< 70, 9, 1,526 0,661

pengetahuan responden
,4%) responden yang berumur
< 29 tahun berpengetahuan baik. Sedangkan responden yang berusia
> 29 tahun, ada 19 (76,0%) yang berpengetahuan baik. Hasil uji
statistik diperoleh nilai p=1,000, maka dapat disimpulkan bahwa tidak

ada hubungan antara usia responden dengan pengetahuan responden.
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Hasil analisis hubungan antara pendidikan dengan pengetahuan
responden diperoleh bahwa ada sebanyak 39 (72,2%) responden yang
bependidikan lanjut berpengetahuan baik. Sedangkan diantara
responden yang berpendidikan dasar, ada 9 (90,0%) yang
berpengetahuan baik. Hasil uji statistik diperoleh nilai p=0,429, maka

dapat disimpulkan tidak ada hubungan antara pendidikan responden

dengan penge

R J1P SC y
k bekerja“befpe : responden

ang bekerja,lia : ; V2 o .+ Hasil uji

iperoleh nila pat disin1 ahwa tidak

Hasil ana

dapat disimpulkan bahwa tidak ada hubungan antara jumlah anak

dengan pengetahuan responden.
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b. Hubungan Karakteristik Responden Dengan Sikap Responden

Tabel 5.7
Distribusi Responden Menurut Karakteristik dan Sikap Terhadap
Pemantauan Perkembangan Balita Responden di Kelurahan
Sukaramai Kecamatan Baiturrahman Banda Aceh
April-Mei 2009 (n=64)

Sikap OR
Karakteristik Positif Negatif P value

n % | n %
B3t 59,0 | 16 | 41,0
8.4 32,0 | 0,676 0,643

38,9
0,0

0,673 0,731

0,514

0,845

Hasil analisisitabel ofolc , 3 (59,0%)

dangkan

dianta . tahun, %) yang

if. | M atistilediperoleh nilai dka dapat
il [ ]
disimpulk? 3 --+, ara usia dengiulresponden.

sikap responden
iperoleh b 19%)

berpendidikan fan ap positif. Sedangkan diantara responden

bersikap p

responden yang

yang berpendidikan dasar, ada 7 (70,0%) responden yang bersikap
positif. Hasil wuji statistik diperoleh nilai p=0,731 maka dapat
disimpulkan tidak ada hubungan antara pendidikan dengan sikap

responden.
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Hasil analisis hubungan pekerjaan dengan sikap responden diperoleh

bahwa ada sebanyak 32 (60,4%) responden yang tidak bekerja

bersikap positif. Sedangkan diantara responden yang bekerja, ada 8

(72,7%) responden yang bersikap positif. Hasil uji statistik diperoleh

nilai p=0,514 maka dapat disimpulkan tidak ada hubungan antara

pekerjaan dengan sikap responden.

p sebanyak 24 (64,9%)
n sitif. Sedangkan
16 (59,3%)
g bersi 845 maka
ad. unga k yang
1 ondemd ngsikap r
c. Hubunga arakteri onden Deng ampilan
i) [ ]
" Respon v‘
IStr e ut Keterampilan
Kelurahan
mal ata anda Aceh
- A
eterampilan

Karakteristik Baik Kurang OR vaTue

n % | N %

Usia <29 tahun 29 [ 74,4 10 | 25,6
> 29 tahun 17 | 68,0 8 | 32,0 | 1,365 | 0,789

Pendidikan | Lanjut 40 | 74,1 | 14 | 25,9
Dasar 6 (60,0 4 | 40,0 | 1,905 | 0,448

Pekerjaan Tidak bekerja | 39 | 73,6 | 14 | 26,4
Bekerja 7 1636 4 | 364 | 1,592 | 0,487

Jumlah anak | > 2 orang 25 167,6 | 12 | 32,4
<2 orang 21 | 778 6 | 22,2 | 0,595 | 0,538
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Hasil analisis hubungan antara usia dengan keterampilan diperoleh
bahwa ada sebanyak 29 (74,4%) responden yang berumur < 29 tahun
berketerampilan baik. Sedangkan diantara responden yang berusia

> 29 tahun, ada 17 (68,0%) yang berpengetahuan baik. Hasil uji
statistik diperoleh nilai p=0,789 maka dapat disimpulkan tidak ada

hubungan antara usia dengan keterampilan responden.

‘ dengan keterampilan
q P esponden yang

‘ an diantara
onden yang be u‘ di dasar, ada nden yang

erketerampildn baik, Hasil i s 0,448 maka
dape impulkan tidal la hub 2 § :

dengan

ceterampila

responden yang

"s baik. Hasil uji statistik
Ka a

t disimpulkan tidak ada hubungan

antara pekerjaan dengan keterampilan responden.
Hasil analisis hubungan antara jumlah anak dengan keterampilan

diperoleh bahwa ada sebanyak 25 (67,6 %) responden yang memiliki

anak > 2 orang berketerampilan baik. Sedangkan diantara responden
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yang memiliki anak < 2 orang, ada 21 (77,8%) responden yang
berketerampilan baik. Hasil uji statistik diperoleh nilai p=0,538 maka
dapat disimpulkan tidak ada hubungan antara jumlah anak dengan

keterampilan responden.

o
ot
= UL

2
-
s

'-j;—'
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BAB VI

PEMBAHASAN

Pada bab ini menjelaskan tentang makna hasil penelitian serta membandingkannya
dengan teori dan penelitian terkait, mendiskusikan hasil penelitian yang telah

diuraikan pada bab hasil, menjelaskan keterbatasan penelitian serta implikasi

penelitian ini untuk kepers gjuan utama penelitian dan hipotesa

yang diajuka larahkan pada variabel
independen C : : an ibu sebelum

iber end shatan ‘ clah p esehatan di

aramaiskecamata aifurrahman Banda ACC skan  juga

Karakteristik ibu “dengan pengetahuan, sikap dan "k ibu di

Suka at kecamatan Bai

bpretasi dan Diskusi, A tig

Hftasi hasil penelitians, ¢ ail

—d

Lﬁmlhtian yaitu

ssual_dengan tuj

M hadap pengetahuan, sikap

1. lam Pemantauan Perkembangan Balita
Sebelum dan Sesudah Dilakukan Intervensi

Dari penelitian yang dilakukan, diperoleh hasil ada perbedaan yang
bermakna pada pengetahuan ibu dengan hasil p value 0,004. Hal ini

menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan yang diberikan pada ibu sangat

bermanfaat untuk meningkatkan pengetahuan dalam perkembangan balita.

94
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Pendidikan kesehatan mengenai perkembangan balita yang ditujukan pada
ibu-ibu yang mempunyai balita merupakan suatu aktifitas belajar mengajar
dengan menggunakan booklet. Pendidikan kesehatan diberikan dalam waktu
yang relatif pendek sehingga ibu lebih berkonsentrasi dibandingkan dengan
waktu yang lama, dan hal ini dibuktikan dengan peningkatan pengetahuan

ibu yang bermakna. Pendidikan kesehatan merupakan suatu aktifitas belajar

mengajar yang dirane gupa sesuai dengan kondisi klien dan

situasi - - e oa professional kepada

mbantu ek eno; ; suatu obyek
eschatanikdibut ) alat bantu

k pendidi ang me afl salurang(@harnel) unti ampaikan

1 kesghate clitian parasahli, m ale ra yang

ing banyak menyalu : ¢ dalam otakgyaitu_seKitar 75%

nya hanya SW% sampai
H chart, poster,

media papan/

pai 87%, set

billboa

Beberapa hasil penelitian yang mendukung pengaruh pendidikan kesehatan
terhadap peningkatan pengetahuan adalah hasil penelitian yang dilakukan
oleh Utami (2008) dengan menggunakan buku pedoman, terdapat perbedaan
yang bermakna antara pengetahuan sebelum dan sesudah mendapat

pelatihan metode kombinasi ceramah, tanya jawab dan demonstrasi
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(p=0,010), dimana persentase ibu yang mendapat pelatihan metode
kombinasi ceramah, tanya jawab dan demonstrasi mempunyai pengetahuan
kurang (49,57%) saat sebelum intervensi dan setelah intervensi mempunyai
pengetahuan baik (82,61%). Penelitian yang dilakukan oleh Sudiyanto dan
Sekartini  (1998) tentang pengaruh pendidikan kesehatan dengan

menggunakan poster aksi kalender bulanan bayi dan balita, terdapat

peningkatan pengetak a (p value 0,000).

( ) diperoleh ada
adi a, kelompok
dari scbel g‘ .~ sesuda dilaku il pendidikan

2003) juga

(p value®0;600). 1 litianfyang dilako

jelaska va pendidikan kesehatan mefiimgkatkan p an secara

ma dengangp.< 0,05 cnelitianglain yang : y adalah

elitian yang e ati  (2004) engaruh

(PK-PIN) teWemampuan

th Yogyakarta,

didikan kese

pengetahuan

Hasil ini menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan cukup memberikan
pengaruh terhadap pengetahuan ibu, dalam hal ini pengetahuan ibu
meningkat kearah yang lebih baik. Dapat disimpulkan bahwa pendidikan
kesehatan dengan menggunakan booklet efektif meningkatkan pengetahuan

ibu tentang perkembangan balita.
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2. Perbedaan Sikap Ibu Dalam Pemantauan Perkembangan Balita
Sebelum dan Sesudah Dilakukan Intervensi
Perbedaan sikap ibu dalam pemantauan perkembangan balita sebelum dan
sesudah dilakukan intervensi pendidikan kesehatan menunjukkan adanya
perbedaan yang bermakna (p value 0,005). Hal ini menunjukkan bahwa

pendidikan kesehatan yang diberikan pada ibu sangat bermanfaat untuk

meningkatkan sikap p antauan perkembangan balita.

Ii ne ( ) Ja ahan sikap sesudah
en atan Ja penelitian

kan oleh*Utam ',l’ ang meng erubahan
da“ibu dengahn. p valug 0,0008dan perscnta ebelum
rvensi hs3.,97% dan setelah intcrvefiSigsikap pod 4,04%.

¥ (200

sil “adampesbedaa engenai

imulasi perke ga % 2 toddler antara sebglum_dad sesudah
[ ]

\o

didikan kese

setelah diberikan
pendidikan kesehatan yang diberikan sangat bermanfaat untuk meningkatkan

sikap positif dalam stimulasi perkembangan anak balita.

Sikap merupakan kemantapan dari hasil pengolahan berfikir, sifatnya

emosional atau afeksi dan jika ada perubahan positif hal ini karena ada suatu
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kebutuhan yang kuat dan berpengaruh. Setiawati dan Dermawan (2008)
menyatakan bahwa pendidikan kesehatan merupakan suatu kekuatan
dinamis yang dapat mempengaruhi perkembangan fisik, mental, emosional
serta etis seseorang. Peneliti berasumsi bahwa pendidikan kesehatan
merupakan suatu stimulus yang mempengaruhi pola pikir maupun pola sikap

individu. Dengan adanya peningkatan pengetahuan ibu mengenai

perkembangan balita gnyebabkan peningkatan sikap yang

positif, ag . akukan pemantauan

ap terdiri

ponen Kognitiffbe akinan,
hadapiobjek; kofmponen,i 3 adangan
asarkan

keyakinan aWat atau

*mbangan ba omponen

,“ % luhrhadap objek.

: Wntuk mengubah sikap

nunjukkan bagaimana ibu menilai
apakah pemantauan perkembangan balita bermanfaat atau mempunyai
dampak yang positif terhadap anaknya;3) Komponen psikomotor, yang
merupakan komponen sikap yang mempunyai kecenderungan untuk
bertindak. Dari hasil penelitian yang dilakukan tergambar bahwa sikap ibu

telah mencapai pada komponen yang ketiga yaitu komponen psikomotor
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dimana ibu cenderung untuk bertindak atau bereaksi terhadap sesuatu
dengan cara-cara tertentu, dalam hal ini ibu telah melakukan pemantauan

perkembangan balitanya dengan menggunakan formulir KPSP.

3. Perbedaan Keterampilan Ibu Dalam Pemantauan Perkembangan

Balita Sebelum dan Sesudah Dilakukan Intervensi

Hasil penelitian enggambarkan adanya perbedaan

keters ant an sesudah dilakukan

‘Reber Al ‘ - lan atau
¥merupaka 2 - 1kl sesuai
gan kee ¢ ijhasil text K¢ I an hanya

saja gmelaink : ggimcnta : ognitif.

me lanjut Sy

rupakan has

bahwa domain ampilan

ain kognitif IW'ap, artinya
gat anaruhi oleh

, dalam Carpenito, 2000) yang
menyampaikan bahwa retensi informasi mengalami peningkatan bila proses
belajar salah satunya dengan menggunakan berbagai strategi. Dalam
penelitian ini peneliti menggunakan strategi ceramah, tanya jawab dengan
menggunakan media lembar balik, kemudian ibu diberikan keterampilan

pengisian formulir KPSP untuk memantau adanya keterlambatan
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perkembangan pada balita. Untuk bacaan, ibu diberikan booklet tentang

tahap-tahap perkembangan balita.

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Utami
(2008) yang menunjukkan bahwa ada perbedaan yang bermakna antara

keterampilan ibu dalam deteksi dini perkembangan anak usia 0-2 tahun

sebelum dan sesudahgi elompok intervensi (p value 0,000),

dengag ‘ - ; ensi dengan kriteria

3 3| lefigan kriteria baik.

enelitian ™y ) . 2 nk i i ptara lain

ang dildkukam "Marya 2 an bahwa

rvensi kan keschatan jmeningk aktifita . Hasil

an inigdidukungs Asi glitian eNe n yang

wiyatakan bah

'ﬂ perilaku seha
~aif .

na (p=0,008) antara_ket€rampilan

san memberikan
pendidi ; I bangan balita, sangat
membantu untuk katk ampilan ibu untuk melakukan
pemantauan perkembangan balita. Menurut Perry dan Potter (2006) manfaat
pendidikan kesehatan tentang perkembangan balita akan sangat penting

karena dapat meningkatkan keterampilan dan cara melakukan dengan benar,

mengurangi terjadinya keterlambatan perkembangan pada balita.
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Teori Green (1980, dalam Green dan Kreuteur, 1991) juga menyatakan
bahwa perilaku sehat seseorang dipengaruhi oleh faktor predisposisi,
pemungkin dan penguat. Terkait dengan penelitian ini yang menjadi faktor
predisposisinya adalah keterampilan ibu tentang pemantauan perkembangan
balita dengan menggunakan formulir KPSP. Keterampilan sebagai faktor

predisposisi merupakan domain yang mendukung dalam membentuk

perilaku seseorang pilan merupakan hasil dari proses

terhadap suatu obyek

mencagi S ( ) ‘
4. <teristik J erhadap P) ap dan
stik 1bJr1 usia,

bungan

Wakterlstlk terha eningkatan pengetahuan, sikap dap keterampilan ibu

ra rinci dibal v
gUSI . h

paling banyak
ngetahuan, sikap dan
u yang berusia < 29 tahun. Hasil
analisa bivariat menunjukkan tidak ada hubungan yang signifikan antara
usia ibu dengan pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam
pemantauan perkembangan balita dengan p value > 0,05. hal ini

menjelaskan bahwa pendidikan kesehatan efektif meningkatkan
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pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam pemantauan

perkembangan balita bagi berbagai tingkatan umur ibu.

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Redjeki
(2005) yang menyatakan bahwa usia ibu tidak mempunyai hubungan

yang bermakna dengan peningkatan kemampuan (pengetahuan, sikap dan

perilaku) mengenai bangan anak usia toddler (p value

an Dewi (2007) yang

at . : n dan sikap ibu.
enelitian" i be 1&' ang hgan pen i 08) yang
atakan d kant hubufigan usia 1k caingkatan
emang ibu dalam deteksi dini pe ang tahun

di di gwitayah ke aah

H dengan p val

Juga menun

‘-Jper

abaya)

0,04 ¢ dilakukan oleh Saadah (2004)

dengaruh urrw terhadap
Y

Hal ng (1995, dalam Potter

& Perry 200 an perkembangan kemampuan
belajar dan bentuk perilaku yang dibutuhkan. Notoatmodjo (2007) juga
menjelaskan bahwa umur berhubungan dengan penampilan kerja

seseorang baik secara kualitas maupun kuantitas, umur juga berpengaruh

terhadap kemampuan seseorang untuk berperan.
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Hasil penelitian ini juga bertentangan dengan teori yang dikemukakan
oleh Friedman (2002) bahwa semakin bertambah usia, maka semakin
bertambah kematangan seseorang dan sangat mempengaruhi tindakan
seseorang. Siagian (1995) juga mengemukakan bahwa semakin
bertambah umur seseorang maka semakin mampu menunjukkan

kematangan jiwa, makin bijaksana dalam mengambil suatu keputusan,

mampu berpikir, mengendalikan emosi dan makin

: : % i lain pihak terkadang

: . : mudah orang
te i informasi
bPend di

paling

34,4%). PerseWtahuan,

ggi pada i n jenjang
: blh t menunjukkan

ikan ibu dengan

dalam pemantauan
perkembangan > 0,05. Artinya pendidikan ibu

tinggi atau rendah tidak akan mempengaruhi pemantauan perkembangan

anak balita.

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan Agrina

(2008), hasil penelitiannya menunjukkan bahwa tidak ada pengaruh
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secara bermakna antara pendidikan ibu dengan perkembangan anak

balita (p value 0,524).

Akan tetapi, hasil penelitian ini bertentangan dengan penelitian yang
dilakukan oleh Utami (2008) yang menyatakan bahwa ada pengaruh

jenjang pendidikan ibu dengan kemampuan ibu dalam deteksi dini

perkembangan ané p value 0,000). Penelitian Saadah

Ak a yang berusia 3 bulan

(2004) y :
: 8 D < va hiaktor pendidikan
i PCTK ' p 0,0

penelitia juga enta denganpe 1 (1993,
dalam. P N didi , ooi akan

berike )E : g i ¢ S : 1asilkan

H kebiasaan meg vang lebih bailg Pada waktu klien

"menyadari mereka cew mencari
pertolongan 3 glina  me mas yawhadapi. Stuart

atu tolak ukur

orang lain. Pendidikan

orang dalam  menyelesaikan
masalahnya. Suliha (2002) juga berpendapat bahwa tingkat pendidikan
formal menunjukkan tingkat intelektual atau tingkat pengetahuan
seseorang. Hal ini dapat dipahami bahwa dengan pendidikan yang lebih

tinggi seseorang mempunyai kesempatan yang lebih banyak untuk
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memahami informasi yang kemudian menjadi pengetahuan yang

dimilikinya.

Dari hasil penelitian ini peneliti berasumsi bahwa pengetahuan, sikap
dan keterampilan ibu dalam pemantauan perkembangan balita tidak

sepenuhnya bergantung pada tingkat pendidikan formal yang telah

diselesaikan oleh pi pengetahuan juga bisa diperoleh
tahu dan berdasarkan
iperoleh ibu dari

0, internet)

ah, tabloid)=

enelitig i aftidak ad pengarul’ ndidikan

dan pcikembangan alita padampenclitia T karena

H ibu belum pernah ﬁ ndidikan kesehatan tWantauan
e &

"perkembang iliki buku Wn tentang

sebagian besar ibu tidak bekerja.
Hasil analisa bivariat menunjukkan, tidak ada hubungan yang signifikan
antara status pekerjaan dengan pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu
(p value > 0,05). Artinya ibu yang bekerja dan tidak bekerja (ibu rumah
tangga) sama-sama tidak memberi pengaruh terhadap pemantauan

perkembangan anak balita.
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Hasil penelitian ini sesuai dengan pendapat Handayani (2008) yang
mengatakan bahwa ibu yang bekerja maka waktu bersama dengan anak
akan kurang, akan tetapi ibu harus mampu meluangkan waktu untuk
bersama dengan anak untuk membimbingnya, berkomunikasi, bercanda,
dan lain sebagainya. Hal ini juga terjadi pada ibu yang tidak bekerja,

harus bisa membagi waktu untuk bersama dengan anak. Artinya tidak

mutlak ibu yang

pe '
: yang n"sclk ‘ n hubungan
balitanya™e endid balitanya . Hal ini terjadi
1a'sccara 1 ibu b afbersama anak terlibat
dala y._perkembangang balitan al ini a yang

penting alah” ada ) (berk bersama

H dengan anak k B ﬁ 1 ukan pemantauan mbangan
i) [ ]

"pada anak bé aupun tida j& (ibu rumah

..,

(tidak bekerja) akan menjamin

“q

Redv : ak ada hubungan yang

bermakna anta cmampuan (pengetahuan, sikap dan
perilaku) ibu mengenai stimulasi perkembangan anak usia toddler
dengan p value 0,114. Penelitian ini juga didukung dengan penelitian
yang dilakukan Agrina (2008) yang mendapatkan hasil bahwa tidak ada

pengaruh secara bermakna antara pekerjaan ibu dengan perkembangan

anak balita (p value 0,181).
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Akan tetapi, hasil penelitian ini bertentangan dengan hasil penelitian
yang dikemukakan oleh Utami (2008) yang menyatakan bahwa status
pekerjaan ibu mempunyai pengaruh terhadap kemampuan ibu dalam

deteksi dini perkembangan anak usia 0-2 tahun.

Bila dipelajari lebih lanjut, walaupun kontribusinya kecil, ibu yang tidak

bekerja diluar yai peranan yang penting dalam

pen pe tidak bekerja diluar

- . memperhatikan

an A akan ' ang perlu

atikan dan™@ -q'.' ke arena ibu bekerja diluar

h*ada kcmawan d otiy@st  untu . bangan
anaknya

Jumlah anak
i [

" Hasil analisi
“aclf

ebagian besWhempunyai

Ti’li lih wa tidak ada

getahuan, sikap

Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh
penelitian yang dilakukan Focault (2005) yang menyatakan bahwa
jumlah anak yang dimiliki oleh sebuah keluarga tidak mempengaruhi
pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dalam stimulasi perkembangan

anak usia 3-8 tahun (p value 0,428).
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Hasil penelitian ini bertentangan dengan penelitian yang dilakukan oleh
Utami (2008) yang menunjukkan bahwa terdapat pengaruh antara jumlah
anak yang dimiliki ibu dengan kemampuan ibu dalam deteksi dini
perkembangan anak usia 0-2 tahun (p value 0,005). Penelitian lain yang
juga bertentangan adalah penelitian Saadah (2004), hasil penelitian ini

menunjukkan bahwa jumlah anak yang dimiliki ibu berpengaruh

terhadap perkembe 3-18 bulan dengan p value 0,002.

' JUg ; eNg mukakan oleh

Q 00 nen rangtua yang
Lrempuny h ak akan

stap merjal@mkan N peng ain itu,

bmere ? ebih 'ma ati 2 . than dan

embangansa : ua deng belum

\ r memiliki ba

" terlalu meliné

mengasuh angk ¢

derung

anak tumbuh W’ anak yang
Ma dengan anak

dalam merawat

Asumsi peneliti terhadap hasil penelitian ini, bahwa ibu yang hanya baru
memiliki 1 orang anak dapat juga berpengetahuan, bersikap dan
berketerampilan sebaik ibu yang memiliki dua orang anak atau lebih. Hal
ini dapat terjadi karena perkembangan sistem informasi yang sangat

pesat di masa sekarang ini, sehingga seorang ibu yang baru memiliki 1
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orang anak dapat berkemampuan sama atau bahkan lebih dari ibu yang
telah memiliki anak lebih dari 1 orang anak. Hal ini sangat tergantung
dari kemauan dan motivasi seorang ibu untuk mencari informasi dan
memanfaatkan fasilitas kesehatan yang telah ada, dalam hal ini
mengikuti pendidikan kesehatan terutama pendidikan kesehatan tentang

perkembangan balita.

grbedaan pengetahuan,

Jadi : o : r aly
l : ; : a hanya karena
i an Vi ini dapat
n bahwa“peid S k hanya
nekatkan pefigetal’ 2 dapat
mening keterampila d mantauan

embang ba - P esioner

H Pra Skrining B

oleh penew.

1. Waktu pelaksan
pemberian intervensi lebih pendek, namun demikian kondisi ini dapat
diatasi dengan meningkatkan jumlah responden yang diintervensi dalam
setiap harinya.

2. Penelitian ini melakukan pendidikan kesehatan ke masing-masing rumah

responden, dimana hal ini banyak menghabiskan waktu, tenaga dan biaya.
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Akan lebih baik jika responden dibagi menjadi dua kelompok atau lebih
dan tempat pemberian pendidikan kesehatan ditentukan pada satu tempat,

sehingga penelitian ini dapat menghemat waktu, tenaga dan biaya.

C. Implikasi Keperawatan

Implikasi hasil penelitian terhadap pelayanan keperawatan, pendidikan dan

penelitian lanjutan, sebagai

1. Impli
perk ilakukan adalah
menunjuk g berma

bangan balita

P : aingkatan

wan, sikapdam ketcramrpila ngga 1bv cksi secara
1jika tesw gterlambatan/penyimpange gmbange alitanya.

ini akampdiuraika G mpitkasi ha el erhadap

wayanan kepera

Meningkatka:

dikan kesehathah sakit
ber{Ujnan hlk mencapai

a ibu sebagai

erubah, mengenal dan
mengatasi ma: g igaruh terhadap balitanya. Untuk
merealisasikan dibutuhkan agen pembaharu atau advokat dan strategi,
perawat anak diharapkan dapat menjalankan peran tersebut.

b. Menjadi salah satu model pelayanan keperawatan anak
Dari hasil penelitian yang telah dilakukan, menunjukkan bahwa ibu pada

dasarnya punya rasa ingin tahu tentang taha-tahap perkembangan
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balitanya. Adanya keterbatasan keterampilan tentang pemantauan
perkembangan balita dapat dijadikan suatu intervensi untuk mencapai
perkembangan optimal, dan memandirikan ibu dalam melakukan
pemantauan perkembangan pada balitanya.

c. Dengan melakukan pendidikan kesehatan berarti perawat anak turut serta

melaksanakan program pemerintah dalam meningkatkan kesehatan anak

melalui pemberday

2. n ( )
: e an sa b pada ibu-ibu
empunyat balita . mpak-yang timbu itian ini terlihat

clama angs ya j itian, . ibu untuk

ih jaultiterhadap gnformasi ) Secara

ingin ta

Rimm

< disadani 1 ginginan ibu

elajattakan timbul dagi s al yang

aw hal akan
|

kKesenatan MEenoce 'Hlm a balita dCl’lgal'l

Wasyarakat serta dengan

1skusi dan demonstrasi sangat

ikan terhad

diperlukan dan sangat berguna untuk diterapkan baik untuk keluarga

maupun untuk masyarakat.
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3. Penelitian Lanjutan
Penelitian ini dapat menjadi data dasar penelitian bagi peneliti yang lain
yang berminat untuk meneliti efektifitas pendidikan kesehatan terhadap
pengetahuan, sikap dan keterampilan ibu dengan kerangka konsep yang
lebih kompleks dan spesifik. Penelitian ini dapat dilanjutkan dengan meneliti

hubungan variabel counfonding yang belum diteliti pada penelitian ini,

seperti pengaruh medi onik, status sosial ekonomi keluarga

dalam D , ar % aspek-aspek lain yang

(N2
> <
< s
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BAB VII

SIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan teori, tujuan penelitian, analisis dan hasil pembahasan pada bab

sebelumnya, maka dikemukakan beberapa simpulan dan saran yang dapat

direkomendasikan sebagai aeningkatkan pelayanan keperawatan

Khususnya | : 3 erampilan ibu dalam

pema “ A I an pendidikan
ul peneliti ang fen, diperoleh. bahwa o paling

berusiamdibawah 60,9% ). Sebag 53 didikan

V}ut (84,4%), responden ba yan@ tidak bekerja (8

ar memiliki a 6,2%).
i -
ﬁ .-u sikap dan

0) dan sebagian

3. Karakt r sikap dan keterampilan

ibu dalam pemant

Hasil penelitian ini secara umum menggambarkan, bahwa pendidikan kesehatan
yang diberikan dengan metoda ceramah yang disertai dengan diskusi dan

demonstrasi akan terjadi peningkatan dari pengetahuan, sikap dan keterampilan.

113
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B. Saran
1. Bagi Pelayanan Kesehatan
Peneliti merekomendasikan kepada petugas kesehatan di masyarakat dan
Klinik-klinik tumbuh kembang untuk melakukan dan mensosialisasikan
pendidikan kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan, sikap dan

ketrampilan ibu dalam pemantuan perkembangan balita. Dalam hal ini

pelayanan kesehata a8 _dengan instansi terkait seperti Dinas

Kesehz s

klman ' vat, dig p r
) i 3 dalam
berikangi ensi | f 3 agi ibu-ibe empunyai

"ﬂ;i Instansi/Di
ﬁ 1 - i ). kesehata ara Mar pada setiap

at pendidik agar

an dalam

akat berhasil dan sukses
sehingga ibu-ibu memahami perkembangan balita

secara jelas.
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4. Bagi Penelitian Selanjutnya
Penelitian lanjut yang dapat dilakukan diantaranya adalah:
a. Melakukan penelitian tentang efektifitas pendidikan kesehatan terhadap
perilaku ibu dalam pemantauan perkembangan balita.
b. Melakukan penelitian tentang faktor-faktor yang mempengaruhi perilaku

ibu dalam pemantauan perkembangan balita.

c. Melakukan penelit gan pendidikan kesehatan terhadap

'_ )
-

¢
>
<

'-j;—'
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Lampiran 1
LEMBAR PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN
Saya:
Ns. Dewi Yurika, S.Kep
Mahasiswa program Magister (S2) kekhususan keperawatan Anak

Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas Indonesia,

Dengan NPM : 0706

Pendidikan Kesehatan

Terha : Pemantauan
k ' J Banda Aceh.

. saya jelaska 9aran ebagai ber
penelitian ini adalah gngidentifikasi "pe ,sSikap dan
.mpil am  'pe a o ‘ elurahan

Bermaksud

kecary Ba d ). Addn enelitian
w garis besar a#a M gl atkan pengew(ap dan
pilan ibu dala

2. Penelitian,i

kerahasiaan".[

4. 1bu berhak mengajukan elitian ini, jika terdapat hal-hal yang
tidak berkenan bagi Ibu, dan selanjutnya akan dicarikan penyelesaian

berdasarkan kesepakatan yang terbaik.

Demi memenuhi etika dalam penelitian ini, saya memohon agar lbu bersedia

menandatangani lembar persetujuan yang ada dibawabh ini.
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Saya yang bertanda tangan dibawah ini :

Nama (Inisial)

Alamat

Menyatakan dengan sesungguhnya, bahwa setelah mendapat penjelasan penelitian
dan memahami informasi yang diberikan oleh peneliti serta mengetahui tujuan dan

manfaat penelitian, maka dengan ini saya secara sukarela bersedia menjadi

responden dalam penelitian_iqi

enuh kesadaran

April 2009

cnyatakan

v‘ Responden
Y
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Lampiran 2

KUESIONER
DATA DEMOGRAFI, PENGETAHUAN, SIKAP dan KETERAMPILAN

1. Data Demografi
Petunjuk Pengisian :

1. Bacalah pertanyaan dengan baik sebelum menjawab

2. Isilah pertanyaan dibawah ini dengan cara menuliskan jawaban atau
memberikan tanda checkli pada kolom jawaban yang sesuai dengan
pilihan saudara

0 Responden...............

bsm

\ PekerJ aan
. Bekerja

Hrz Tldak bek!
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B. Pengetahuan Ibu Tentang Tahap-tahap Perkembangan Balita

Petunjuk Pengisian: Pilihlah jawaban yang sesuai dan berilah tanda checklist
(\/) pada pernyataan dibawah ini

No Pernyataan Benar | Salah
1 | Pemantauan perkembangan balita bermanfaat untuk
membantu deteksi dini penyimpangan / keterlambatan
perkembangan anak

2 | Pemantauan perkembangan balita dilakukan secara
bertahap sesuai dengan usia secara terus menerus

3 | Ibu sangat berperan dalam antauan perkembangan
balita
4 | Keberhasilangapci ;
dipengz 1£

4 bulan
otak me

"iﬁ usia 48 B asang sepatu
1t1dak mamp
usia 60 b “5 ll' 11 dapat menggunakan
ing atau pensi
13 | usie o ndiri,
belajat ﬁ@‘_‘"_@#”@h ""L

14 | A papu
de f cnda“al LCOTN'P
15 | Anak dapalmenycbutgfamafnania hari pada.usia 4 fabun

Srad

Wi eng Kan 7

pat nienyebutkan nama,

16 | Anak dapa gerti g E
kata atau lebih padailisia 5
17 | Anak usia 36 bulan (3 tahu
umur dan tempat

18 | Anak dapat berpisah dengan orangtua untuk jangka
waktu yang pendek

19 | Anak usia 48 bulan (4 tahun), dapat menghitung dengan
benar

20 | Anak laki-laki usia 60 bulan (5 tahun) mulai
menyamakan diri dengan ayahnya
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C. Sikap Ibu Dalam Pemantauan Perkembangan Balita

Petunjuk Pengisian :
Beri tanda checklist (V) pada jawaban yang telah disediakan.

SS : Sangat setuju, bila ibu/bapak sangat mendukung pernyataan tersebut
S : Setuju, bila ibu/bapak menerima pernyataan tersebut
TS : Tidak setuju, bila ibu/bapak tidak menerima pernyataan tersebut
STS : Sangat tidak setuju, bila ibu/bapak sangat tidak mendukung pernyataan
tersebut
No Pernyataan SS | S | TS |STS
1 | Saya merasa perlu melakukangf@mantauan

perkembangan anak tg alita

tahap-ta Tl

an |
3 | Sayat 3
7 & X

2 | Saya merasa,suam k
¥

Mencoret-coret k¢
g perlu dilakuke

o
11
12 P (ld
ibu men !:!aiﬁi-f:? gamnbar da
krayon unty “
13 | Saya senang ketika apkan

kata-kata

14 | Saya khawatir bila anak saya tidak banyak bertanya
padahal umurnya sudah 3 tahun

15 | Meminta anak untuk mengambilkan sebuah benda
untuk diberikan kepada ibu merupakan hal yang
perlu dilatih pada anak

16 | Menjawab setiap pertanyaan yang diajukan oleh anak
merupakan hal yang penting dilakukan oleh ibu

17 | Saya merasa cemas jika harus berpisah dengan anak
saya meskipun dalam jangka waktu pendek

18 | Saya senang melihat anak laki-laki saya berusaha
menjadi seperti ayahnya
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No Pernyataan SS TS | STS
19 | Membiarkan anak dan tidak mengarahkannya pada

saat ia mulai menunjukkan emosi yang berlebihan
20 | Anak perlu dilatih untuk bisa berpakaian sendiri

¢
>
<

J.X.

'-j;—'
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D. Keterampilan Ibu Dalam Penilaian Perkembangan Balita Dengan
Menggunakan Formulir KPSP

LEMBAR OBSERVASI
PERILAKU KEMANDIRIAN RESPONDEN TERHADAP
PENGISIAN FORMULIR KPSP

PETUNJUK :

1. Beri tanda checklist (V) pada kolom hari 1, 2 dan 3 sesuai dengan langkah-
langkah pengisian formulir KPSR#ang dilakukan
2. Diisi oleh pasien dan digh pliti/numerator yang melihat responden

secara intensif da nulic KPSP

Tidak
dilakukan

mmp..‘wfﬁmmy.._-—--

Saty

; _ "y
JawaB padd fo @‘ 11'%
Meneliti ‘kembalifSemua anya
apakah telah dijawab at W
9 | Menghitung jumlah jawaban ’Ya’
dan ’Tidak’

10 | Menentukan anak termasuk pada
kategori  sesuai  dengan tahap

perkembangan (S), meragukan (M)
atau kemungkinan ada penyimpangan

(P).

Nama/inisial responden :..............cccooeviiieinnn...
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1. Jika anda bersembunyi di belakang sesuatu/di pojok, | Sosiaiisasi & | Ya a
kemudian muncul dan menghilang secara berulang- | kemandirian
ulang di hadapan anak, apakah ia mencari anda atau
mengharapkan anda muncul kembali? ®
2. Letakkan pensil di telapak tangan bayi. Coba ambil | Gerak halus Ya | Tidak
pensil tersebut dengan perahan-lahan, Sulitkah anda
mendapatkan pensil itu kembali?
3. Apakah anak dapat berdiri selama 30 detik atau lebih | Gerak kasar Ya | Tidak
dengan berpegangan pada kursi/| 7
4, Apakah anak dapat m ta yang | Bicara & Ya | Tidak
sama, misal ahasa
YA bilai I ah ra
5. Apaj P g si ka®ar | Ya | Tidak
b
A n Va | Tidak
ena p malu-
da s ulaa
yang belu nal
anak mefgam Gerak f Tidak
a ke perti t
an
M dan jarinya ert
. e} [ ]
wdu Gerak Ya | Tidak
8 Se kat | ra Ya | Tidak
kata-kata oba ]
men;)
| 10.Tanpa bant ! a akhalus | Ya | Tidak
dua kubus n a cl

bertangkai dan tutup panc
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selama

\ii"j‘

"@»1\'/'

I !I I angis

enarik ata®

m ar.

L EMmand

i

1. Tanpa bantuan, apakah anak dapat mempertemukan Gerak halus | Yay | Tidak
dua kubus kecil yang ia pegang? Kerincingan
bertangkal dan tutup panci tidak ikut dinilai

2. Apakah anak dapat jalan sendiri atau jalan dengan Gerak kasar | Ya; | Tidak |
berpegangan?

3. Tanpa bantuan, apakah anak dapat bertepuk tangan Soslalisasi & | Ya -| Tidak |
atau melambai-lambai? Jawab TIDAK bila la membutuh- | kemandirian
kan bantuan.

4. Apakah anak dapat mengatakan "papa” ketika ia me- Bicara & Ya ;| Tidak
manggil/melihat ayahnya, atau mgg ma” ka | bahasa
memanggil/melihat ibugya?
mengatakan saj

5. Dapatkah gpa Ya | Tidak

., W’ 2

9. .nﬂq:-ai\wI dapat berjala
tanpa jal#u terh

kacang, ki

GilcRlC ST e N e nnan

Jag * AR
‘'

menggunakan (5

seperti pada

10.Apakah anak d; afﬂw "'*'I.,,-..I S eral

Gerak kasar

Tidak

Ya

Tidak
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1. Tanpa bantuan, apakah anak dapat bertepuk tangan atau

M anak dapa
Mdan‘ agdu

-

Miﬁs;:

melambatlambai? Jawab TIDAK bila ia membutuhkan | posialsasl & (Ya | Tidak
bantuan,
2.Apakah anak dapat mengatakan ‘papa” kelika ia me-
manggilmelihat ayahnya, atau mengatakan "mama” jika E;?,';:: Y8 | T
memanggi/melihat ibunya? Jawab YA bila anak
mengatakan salah satu diantaranya.
3. Apakah anak dapat berdirl sendiri tanpa berpegangan | Gerak kasar | Ya | Tidak
selama kira-kira 5 detik?
4. Apakah anak dapat berdiri sendiri tinpa berpegangan | Gerak kasar | Ya | Tidak
selama 30 detik atau lebih?
5.Tanpa berpegangan ata i apakah anak | Gerak kasar | Ya | Tidak
dapat membungkyk lagtai dan
kemudian hg
6. Apakah ju y Soslalisasi & | Ya | Tidak
tan (s : Ja ndirian
mafting
iala g a Ya | Tidak
a Ung-=
t m bend Ya | Tidak
y dla ng skui gan
1buU jari dan jari teMiliguk rti gambar 7
nda menggeli ka la an apakah ia| G ¥a | Tidak
elindingkan/m ark Al anda? fﬂ
dan Ya | Tidak
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1. Tanpa berpegangan atau menyentuh lantai, apakah | Gerak kasar | Ya | Tidak
anak dapat membungkuk untuk memungut mainan
di lantai dan kemudian berdiri kembali? "

2. Apakah anak dapat menunjukkan apa yang diingin- | Sosialisasi & | Ya | Tidakl
«annya tanpa menangis atau merengek? Jawab YA kemsndirian
bila ia menunjuk, menarik atau mengeluarkan suara
yang menyenangkan.

3. Apakah anak dapal berjalan di sepanjang ruangan | Gerak kasar | Ya | Tidak
tanpa jatuh atau terhuyung-huyung?

4 Apakah anak dapat mengambil benda kecil seperti | Grak halus | Ya | Tidak
kacang, kismis, atau potongan kiskuit dengan
meng-gunakan ibu jari dan jag | pada
gambar ?

5. Jik Tidak]
ia ' j

a.
6. A m seqdi i Tidak
em seb P | o
7 seda akukZl paRE | r sialisd Tidak
apa IrJgha g a o
n? k ian
8. dapat K f Gerak idak]
g lain tanpa'm tu u
digunakan :

9. Ap k dapat m Bicara & Tidak]
kat mempunyal n ahasa
‘mamas _

10. Apakah anak jalan ata asar | Ya | Tidak
lebih tan |
(Anda
menarik main

St
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1 Jika anda sedang melakukan pekerjaan rumah | gogjalisasi

: Tidak
tangga, apakah anak meniru apa yang anda lakukan? | g
kemandirian
2. Apakah anak dapat meletakkan 1 buah kubus di atas | garak halus Tidak
kubus yang lain tanpa menjatuhkan kubus itu? Kubus
yang digunakan ukuran 25-5cm.
3. Apakah anak dapat mengucapkan paling sedikit 3 kata | gicara & Tidak
yang mempunyai arti selain “papa" dan ‘mama"? bahasa
4. Apakah anak dapat berjalan mundur 5 langkah atau | sarak kasar Tidak
lebih tanpa kehilangan keseimbangan?
(Anda mungkin dapat melihatnya ketika anak menarik
|__mainannya).
5. Dapatkah anak melep ju, rok, | Gerak Tidak
atau celana | \ halus,
sialisasi
6. Dapgieh k Tidak
i
I
a tka ia n
' ehka tan
: da ang.
bimbingan, petu uan anda, | Blca Tidak
an il defilgarilendl pali ikit | bah
atu bagi annya b ta hi . m
ada a
\ ah anak n ! an yak | So Tidak
. &
. 2 kema )
9, Manak me annya Tidak
sersiplf atau a
diminta?
10.Dap Tidak
tenis) k
Mendorong W
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1. Dapatkah anak melepas pakalannya sepert: baju, rok, | Soslalisasi & [va | Tidak
atau celananya? (topi dan kaos kaki tidak ikut dinilai). kemandirian
Dapatkah anak berjalan naik tangga sendiri? Jawab YA
Jika ia naik tangga dengan posisi tegak atau berpegangan | Gerak kasar | Ya | Tidak
pada dinding atau pegangan tangga. Jawab TIDAK Jika la
nalk tangga dengan merangkak atau anda tidak
membolehkan anak nalk tangga atau anak harus
berpegangan pada seseorang.

i

3. Tanpa bimbingan, petunjuk atau bantuan anda, dapatkah . i
. 2 cara e
anak menunjuk dengan benar paling sedikit satu bagian bahasa Ya | Tidak

: i

ey 4 X J

ke flepd i:"l da 3 o ' Tidak

— : : orak -{' N
~ NG

a A EH -

A G

&

badannya (rambut, mata, hidung

badan yang lain)?
4. Dapatkah anak m f

isasi & | Ya | Tidak
didan

Ya | Tidak

b
e

dak

AN ukuran M5

Bicara &
bahasa

. Dd ak menggunakg

sepegl minkg minum”, "ma Tidak
"TerimakSSihddan “‘Dadagii ut #inils )
. Apakah anak dag w*ﬂfw WE‘H
ini tanpa b 3MNEnE gl
Ya | Tidak

[0

i) % '8 ,'.'.
& AT A

(Menyebut dengan suara binatang tidak ikut dinilaj).
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1. Bila diberi pensil, apakah anak mencoret-coret kertas | '
. us
tanpa bantuan/petunjuk? SEEHN Ya | Tidak
2. Dapatkah anak meletakkan 4 buah kubus satu persatu
di atas kubus yang lain tanpa menjatuhkan kubus itu? Gerakhaius | Vs | Ticek
Kubus yang digunakan ukuran 2.5 - 5 cm,
3. Dapatkah anak menggunakan 2 kata pada saat
berbicara seperti “minta minum”, “mau tidur'? EL?;’:: T8 | Tidak
“Terimakasih® dan "Dadag" tidak ikut dinilai.
4. Apakah anak dapat menyebut 2 diantara gambar- Bicara & Ya | Tidak
gambar ini tanpa bantuan? bahasa
o+ - T
W
{Menyebut de :
5 Dapatkah a lu h sar | Ya | Tidak
dada anga K 7
6. Ikuti in Ya | Tidak
isya
n
L
i 5 ini di kurs(™.
ibu®,
aksan eti ntah
urus ke bawah sepafiigng BBkurafie- Gerak ha idak
2.5
anak ambar g ElL s
i I
ia meng rs
. 1Y
Ja bila la mengg
-t
hN
8. Letakkal sel S Seu j ntai.
Apakah k ti SR 4T | Tdak
denga
tanpa dida
9. Dapatkah anak m p i oslalisasi & | Ya | Tidak
kemandirian
10. Dapatkah anak mengayuh sepeda rod® 1iga sejauh Gerak kasar | Ya | Tidak
sedikitnya 3 meler?
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1. Dapatkah anak mengenakan sepatunya sendiri? Soslalisasi & [Ya | Tidak |

' kemandirian

2. Dapatkah anak mengayuh sepeda roda tiga sejauh | Gerak kasar | Ya | Tidak
sedikitnya 3 meter?

3. Setelah makan, apakah anak mencuci dan mengeringkan | Soslalisasi & | Ya [ Tidak
langannya dengan baik sehingga anda tidak perlu kemandirian
mengulanginya? e

4. Suruh anak berdin satu kaki tanpa berpegangan. Jika | Gerak kasar | Ya | Tidak
perlu tunjukkan caranya dan beri anak anda kesempatan
melakukannya 3 kali,

Dapatkah ia mempertahankan keseimbangan dalam
waktu 2 detik atau lebih?

5. Letakkan selembar Kerlas seuKuraz pi di lantai. | Gerak kasar | Ya | Tidak
Apakah anak dapat melompa dengan
mengangkat kedua kaki

| didahului lari?

6. Jangan memh Ya | Tidak
Suruh ana

kasong n
lingkarsg

. W dapat bermai
permainq“n di

aturan bermain

Dapatkah o

baju atau kaos 3

L_ memasang kancing, #

Tidak
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1. Dapatkah anak mengayuh sepeda roda tiga sejauh

Gerak kasar

Ya |Tidak
sedikitnya 3 meter?
D Selelah makan, apakah anak mencuci dan|gggalisasi | Ya |Tidak
mengeringkan tangannya dengan baik sehingga anda | g
tidak perlu mengulanginya? kemandirian
3. Suruh anak berdiri satu kaki tanpa berpegangan. Jika Gerak kasar | Ya |Tidak
perlu tunjukkan caranya dan beri anak anda
kesempatan melakukannya 3 kali.
Dapatkah ia mempertahankan keseimbangan dalam
waktu 2 detik atau lebih? -
4. Letakkan selembar kertas seukuran buku ini di lant_ait Gerak kasar | Ya | Tidak
Apakah anak dapat melompali panjang kertas ini
dengan  mengangkat akinya  secara
bersamaan tanpa didg
8. Jangag Gerak halus | Ya |Tidak
lingkarag
di karts
Mg
v
G b yF
Elpa = “=* = E J Tidak
persat Blas yang Ieig ITE f -- fihkan kubw
1T yang digUMasan) u<Han
hpain anak dapa N petd fiLlar naga va |Tidak
i permainan | . 7 e Hefain dan
uti aturan be __1
.Dagatkah an et va |Tidak
baju ata ﬂ#’ :
Nicindsall] FANCING, yespat andirian
9. Daf cara & Ya |Tidak
tanpa diba bahasa

sebagian narm
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8.

kecuall mengulangl pertanyaan.

*Apa yang kamu lakukan Jika kamu kedinglnan?™..............
*Apa yang kamu lakukan jika kamu lapart.......con
*Apa yang kamu lakukan [ika kamu lelah.......
Jawab YA bila anak menjawab ke 3 pertanyaan 13 ngan benar,
bukan dengan gerakan atau isyarat.
Jika kedinginan, jawaban yang benar ag
atau "masuk kedalam rumah’
Jika lapar, Jawaban yang
Jika lslah, jawaban y
*barbaringtidur-tid

Apakah ana ﬂ

Suruh anay
caranys
Dapa

labl

pang lebih pd f
njuk gans yang lebih pa
ini

enunjul
Fanyak 3 ka

Jany fantu anak dan jai i T B f i ini,

suUruh anak nggambar sepe
tersed n 3 kali kesempatd
Apakah a gal menggamb

10.

Tkuti penintah ini dengan seksamafl
telunjuk atau mata pada saat memberiean pe
‘Lelakkan kertas ini di alas lantai’,
*Letakkan kerta inl di bawah kursi®,
“Letakkan kertas inl di depan kamu®
*Letakkan kerlas ini di belakang kamu®,
Jawab A hanya jika anax mengerti arti *di atas®, “di bawah", "di depan’
dan *di belakang".

1. Dapatkah anak meletakkan 8 buah kubus satu persatu di atas yang lain | Gerak halus Ya
tanpa menjatuhkan kubus tersebut?
Kubus yang digunakan ukuran 2.5 -5 cm. .

2. Apakah anak dapal bermain petak umpet, ular naga atau permainan | Sosialisasi & Ye | Tidak
lain dimana la Ikut bermain dan mengikuti aturan bermain? kemandidan

3. Dapatkah anak mengenakan celana parjang, kemeja, baju atau kacs | Sosialisasl & Ya | Tdak
kaki tanpa di bantu? (Tidak termasuk memasang kancing, gesper atau kemandirian
Ikat pinggang) - - -

4. Dapatkah anak menyebutkan nama lengkapnya tanpa dibantu7 Jawab | Bicara & bahasa | Ya | Tidak
TIDAK jika la hanya menyebut sebagian namanya atau ucapannya sulit
dimengertl.

§ Isl tik-litik di bawah Inl dengan Jawaban anak Jangan membantu Bicara & bahasa | Ya | Tidak

Gerak halus

Bicara & bahasa

Ya

Tidak
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1. Isd lik-tillk i bawah Inl dengan Jawaban snak. Jangan membaniu kecuall
mwu‘nn‘ plﬂ.ln’f“n. Bicara & bahasa ¥u Tidak
“Apa yang kamu lakukan jlka kamu kedinginanT..............
“Apa yang kamu lakukan jlka kamu laparT....
“Apa yang kamu lakukan jlka kamu lelah?"...
Jawab YA bda anak menjawab ke 3 plﬂll‘l'ﬂ.ln tldl dinnln banar, bukan dengan
gerakan atau isyarat,
Jika kedinginan. Jawaban yang bener adalah "menggigi™ “pakal maniel atau “masuk
kadalam rumah”,
Jika |apar, jawaban yang benar adalah “makan®
Jika lelah, jawaban yang benar adalsh “menganiuk®, Wdur®, "berbaringtidur-diduran®,
“islirahat” atau "diam sejenak”
2. Apakah snak dapal mengancingkan bajunya atau pakaian boneka? Soslalisas! & Ye Thdak
karmandiran
3. Suruh anak berdirl saiu kakl lanpa berpegangan. Jika periu lunjukkan caranya
dan ben anak anda kesempatan melakukannya 3 kall. Dapatkah |a Gerak fanar Yo Tidak
mempertahankan kessimbangan dalam waktu 6 detik stau leblh?
4, Jangan mengoreksi/membantu snak. Jangan menyebut kata ebih panjang”.
Periihalkan gambar kedua garis Inl pada a Gerak halus Ya Tidak
Tanyakan: “Mans garis yang leblh pa
Mirta snak menunjuk garis yang
Setelah anak menunjuk, g
ulangi perlanyaag |
menunjuk, p il
pertanyaan
ﬁ '4 "
Jawablah - DA ‘
rintah i :
mala pada s "““n #fﬂ Bicara & bAlasa Ya Tidak
= kertas Inlgd
Gn kerta |
Bkkan kertas
“Lelakkan kertas Inl di b ‘
- hanya Jika anak wah’ flepan” dan "di
J [ ]
ak bereaksi degg AL 2w papngls atay ! ¥a Tidak
Ul padp I ke
Bloara & bahasa ¥a Tidak
B, Jangan mel
“Tunjukkan segl entpat merah”
“Tunjukkan segi
“Tunjukkan segl emp
“Tunjukkan segi empat hijau”
Capalkah anak menunjuk keempal witna Ena
8. Suruh anak melompat dengan satu kaki beberapa kall lanpa berpegangan Gerak kasar Ye Tiduk
flompatan dengan dua kaki tidak ikut dinflal), Apakah la dapal melompat 2-3 kall '
dengan salu kaki?
10, Dapatkah anak sepenuhnya berpakaian sendirf lanpa banluan? Soskalisasi & Ya Tidak
kemandinian
na
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Lampiran 3

PROSES PELAKSANAAN INTERVENSI

PEMBERIAN PENDIDIKAN KESEHATAN

1. Persiapan Pemberian Paket Lg

Pemberian pendigikan - : alalgsatu cara pemberian informasi

bagi para pendidikan kesehatan

: ; ilan ibu dalam
g - kan, kesehatan

dapat Sipasi _d Da setiap
pangan balitanya. Pembe pendidikan kesehatan Inf terdir I booklet
ir KPSP
aian pe ek
‘Iet meliputi:
.IMJmaﬂ ibu dalam*perke o
W/ \
C.
2. Sasaran Inte
Responden yang mendapat™int rian pendidikan kesehatan adalah para

ibu yang memiliki balita (12 bulan — 60 bulan ) yang telah menyatakan kesediaannya
menjadi responden dengan menandatangani surat persetujuan menjadi responden
yang telah diukur pengetahuan, sikap dan keterampilan mereka dengan

menggunakan kuesioner dan lembar observasi yang dikembangkan sendiri oleh
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peneliti dengan mengacu pada konsep teori perkembangan balita dan cara
penilaiannya.

3. Waktu Pelaksanaan Intervensi Pemberian Pendidikan Kesehatan
Intervensi pemberian pendidikan kesehatan dilaksanakan segera setelah responden

diukur pengetahuan, sikap dan keterampilan mereka dengan instrumen kuesioner dan

lembar observasi yang dike

gk i3 :
di 2 2 ake masing-masing
vakiu Jan i sip pendidikan
iidari: '
elama'Smenit
bberi salamrkepada responden secara terk dan sop perhatian

va kepada.me 0 Yicara di ‘n., aman

eleh peneliti.

4. Prosedur

\ p.**Menanyakan pada fespo ormasi ang dirinya selama“5 menit. Bantu
[ 23]

wonden untuk I genai. mbangan balitanya, ,menanyakan

dah se : an [ antau o .. ; ganhnya.

C. akal

a 30 menit genai tahap-tahap
perkembangan _balitagmeta Hataanya dengan menggunakan formulir
KPSP.

d. Membantu responden menjelaskan tentang perkembangan balitanya saat ini
selama 5 menit. Dorong responden untuk mengajukan pertanyaan dan

tanggapilah secara terbuka.
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e. Menjelaskan kembali secara lengkap bagaimana menilai perkembangan balita
dengan menggunakan formulir KPSP, ajarkan cara mengisi dan membaca
hasilnya selama 10 menit.

f. Mengingatkan kembali kepada responden untuk memanfaatkan fasilitas

kesehatan jika dijumpai keterlambatan perkembangan pada formulir KPSP yang

telah diisi. Akhirnya pkan salam penutup selama 5 menit.

; ' den dalam meningkatkan

ot A
-
Y

Bookle 03

&
o=t
w LI
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Lampiran 4

DAFTAR RIWAYAT HIDUP

Nama . Dewi Yurika
Tempat, tanggal lahir : Banda Aceh, 28 Oktober 1982

Jenis kelamin . Pereampuan

Pekerjaan d 3 ipil (PNS)

Alamat ruma : B. Aceh 23243
Alam A 0/3 Banda Aceh
; geri in 3993

iversita : lulus

Pasca Sar? Kekhususan
Atan A

tas llmu Keperawatan

7 — sekarang)

m Ibu dan Anak Provinsi

e Aceh Darussalam (2007-sekarang)

Riwayat pek:
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UNIVERSITAS INDONESIA

FAKULTAS ILMU KEPERAWATAN
Kampus Ul Depok Telp. (021) 78849120, 78849121 Fax. 7864124
Email : fonui1@cbn.net.id  Web Site : http://www.fikui.or.id

KETERANGAN LOLOS KAJI ETIK

Komite Etik Penelitian Keperawatan, Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas Indonesia
dalam upaya melindungi hak azasi dan kesejahteraan subyek penelitian keperawatan,

telah mengkaji dengan teliti proposal begj

Efektifitas pendidikan . ; n keterampilan
ibu dalam peman ecamatan
Baiturrahman B '

Nama pene

liti
i akultas Ilmu erawataniUniversitas Indonesia '

Dan telah m

Nama insti

al terse

s m%
\Eem».lrawaty, MA PhD

oy Yeni Rustina, PhDD
AT
NIP 140 066 440 NIP 140 098 47
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UNIVERSITAS INDONESIA
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Emall : humasfik.ul.edu Waeb Site : www.fikul.ac.id

Nomor : /0% /PT02.H4.FIK/1/2009 30 Maret 2009

Lamplran @ -~
Perihal : Permohonan fjin penelitian
Yth. Lurah

Kelurahan Sukaramai
Kecamatan Baiturrahman
Banda Aceh

Dalam rangka pelaksanaan kegiatap
Keperawatan Kekhususan

Universitas Indonesia (RiK- ‘ \
L] k!

akan nie 1 i . i endidkan
- PE N, Sikap dan Kete Dalam
amatan

mahasiswa Program Magister Iimu
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Pendahuluan

Pentingnya Keterlibatan lbu Dalam Pemantauan
Perkembangan Balita

Masa anak dibawah lima tahun (balita) merupakan
periode penting dalam perkembangan anak, karena pada
masa ini perkembangan terjadi sangat cepat dan
erupakan landasan perkembangan berikutnya. Anak
g tumbuh dan berkembang dengan baik maka kelak
menjadi orang dewasa yang sehat secara fisik,
al dan psikososial sebagai sumber daya manusia
perkualitas.

PENDI v
PE e | A a
kg

dapat mencapai perkembangan yang optimal,
dibutuhkan peran serta orangtua khususnya ibu
0 hal pemantauan perkembangan balita sehingga
jadi keterlambatan/penyimpangan perkembangan
ideteksi secara dini dan dapat diatasi dengan
g . Orangtua khususnya ibu mempunyai peran yang
penting dalam hal ini dikarenakan ibu adalah

'ﬂwg yang paling dekat dan paling sering berinteraksi
ngan balita.

o

Pemantauan perkembangan balita sebaiknya dilakukan
secara terus menerus sehingga upaya pemerintah dalam
hal deteksi dini penyimpangan tumbuh kembang pada
balita dapat terlaksana dengan maksimal dikarenakan hal
ini dimulai dari lingkup yang terkecil yaitu keluarga, hal
ini tentu akan sangat membantu program pemerintah
tersebut.

FAKULTAS ILM g
UNIVERSITAS INDON
2009
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Pengertian Perkembangan

Perkemba

tubuh ya ek
kasar, ge
kemahndir
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Aspek-aspek Perkembangan Yang Dipantau

a. Gerak kasar adalah aspek yang berhubungan dengan
kemampuan anak melakukan pergerakan dan sikap
tubuh yang melibatkan otot-otot besar seperti duduk,
berdiri, dsb.

. Gerak halus adalah aspek yang berhubungan dengan
kemampuan anak melakukan gerakan yang
melibatkan  bagian-bagian tubuh tertentu dan
dilakukan oleh otot-otot kecil, tetapi memerlukan
oordinasi yang cermat seperti mengamati sesuatu,
enjimpit, menulis, dsb.

emampuan bicara dan bahasa adalah aspek yang

berhubungan dengan kemampuan untuk memberikan

pons terhadap suara, berbicara, berkomunikasi,
engikuti perintah, dsb.

d. "* ialisasi dan kemandirian adalah aspek yang

ubungan dengan kemapuan madiri anak (makan

diri, membereskan mainan selesai bermain),
pisah dengan ibu/pengasuh anak, bersosialisasi
an berinteraksi dengan lingkungannya, dsb.

ASPEK YANG DILIHAT
APA SAJA YA??2??




Tahapan Perkembangan Anak Menurut Umur d. Sosialisasi dan kemandirian

1) Menunjukkan emosi
seperti cemburu, perasaan,
marah dan takut, 2) Rasa
takut dalam situasi asing;
memegang erat orangtua, 3)
Dapat mengembangkan
kebiasaan mainan favorit, 4)
Mencari objek seolah-olah
tidak disembunyikan, tetapi
. ' mencari dimana objek
terlihat terakhir

1. Umur 12 bulan
a. Gerak kha]‘sar

ur 15 bulan

+»  Melepaskan kotak ke da Gerak kasar

saha__uif emk 2 ba 1) Berjalan tanpa bantuan, 2)Memanjat
enarg gagal whtangga, 3) Berlutut tanpa sokongan, 4)

8 Untukeimne Memilih posisi berdiri tanpa sokongan, 5)
leher b@ g S L' Tidak dapat melempar bola tanpa jatuh
Dapat membalik hal
am sekali wakit' s g

Gerak halus

an bahasa ) 1) Secara konstan menjatuhkan
) i "~ “objek ke lantai, 2) Membangun
JAAA ~menara dari dua kotak, 3)
' Memegang dua kotak dalam satu
P o tangan, 4) Melepaskan butir-butir
Meniru Qug '!F " ke dalam leher botol yang sempit,
<+ Memaha A ¢ C , '1 5) Mencoret-coret secara spontan,
“Berikan padak “Turjukkag : ;." | 6) Menggunakan cangkir dengan
padaku”). }f baik
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c. Bicara dan bahasa 3. Umur 18 bulan
« Mengatakan empat sampai enam kata a. Gerak kasar
termasuk nama-nama « Berlari secara kikuk, sering jatuh
< “Meminta” objek deg « Berjalan naik tangga dengan satu tangan

s Memahani § 3 berpegangan
« Mengg : +« Menarik dan mendorong mainan
per «» Melompat di tempat dengan kedua kaki

+« Duduk sendiri di kursi
«» Melempar bola dari satu tangan ke tangan lain
tanpa jatuh

dari Ora
pgkin
0ra ing, - Ry 1) Membangun menara tiga
orangtuagsepé — \ sampai empat kotak, 2)
)ember Membalik halaman dalam
buku, dua atau tiga lembar
= sekaligus, 3) Dalam
< 8 menggambar, membuat
L2 o ‘% tekanan sesuai tiruan, 4)
- Mengatur sendok tanpa

" . memutar

Gerak halus

Bicara dan bahasa

+» Mengatakan 10 kata atau lebih

“ Menunjuk objek umum, seperti sepatu atau
bola, dan dua atau tiga bagian tubuh.

Efektifitas Pendidikan..., Dewi Yurika, FIK Ul, 2009



d. Sosialisasi dan kemandirian c. Bicara dan bahasa

1) Peniru yang baik, 2) ;r 1) Mempunyai perbendaharaan
Memegang.ca endiri, - kata kira-kira 300 kata, 2)
~ - belaja Menggunakan dua sampai tiga
= . o kata untuk kalimat, 3)
Menggunakan kata ganti saya,
: kamu, 4) Memahami
8| perintah langsung, 5)
#={Memberikan nama pertama;
¥ |merujuk ke diri sendiri dengan
J|nama, 6) Mengungkapkan
- & kebutuhan untuk pipis, makan
- |atau minum, 7) Bicara dengan

—Itidak terputus-putus

angga se engan .@
etiap lang
« Berlari dengan seimB

g, denganglangkah

objek tanpa jatuh osialisasi dan kemandirian
pola {3 f 1) Membantu memungut
F o mainannya sendiri  atau
membantu mengangkat
piring jika diminta, 2)
Makan nasi sendiri tanpa
W banyak tumpah, 3) Melepas
8 pakaiannya sendiri
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5. Umur 30 bulan 6. Umur 36 bulan
a. Gerak kasar a. Gerak kasar
% Melompat dengan kedua 1) Mengendarai sepeda roda tiga, 2)
+«» Melompat dari kursj ! “WMMelompati anak tangga dari bawah
% Berdiri sebe C 3 ke atas, 3) Berdiri di atas satu kaki
Suntuk beberapa detik, 4) Menaiki
Wltangga dengan kaki bergantian,
jJdapat tetap turun dengan
glmenggunakan kedua kaki untuk
melangkah, 5) Melompat jauh, 6)
Mencoba menari, tetapi belum
mempunyai keseimbangan yang
baik

Gerak halus

Membangun menara dari sembilan atau
embg ama pertama oz 2 ak sepuluh kotak
pada_difi i A gaiiti Membangun jembatan dengan tiga kotak
epat Secara tepat memasukkan biji-bijian ke dalam

nyebutkan satu mulut botol yang sempit
Dalam menggambar, meniru  membuat
lingkaran, meniru membuat tanda silang,

menyebutkan apa yang telah digambarkan

Bicara dan bahasa
+ Mengenal 2-4 warna
3 : % Menyebut nama, umur, tempat
mengetaful jeniske ] - «» Mengerti arti kata di atas, di bawah, di depan
« Dapat me S +«+ Mendengarkan cerita
bantuan kecuali cef
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d. Sosialisasi dan kemandirian
1) Berpakaian sendlrl

hamplr a
dik

b. Gerak halus

1) Menggunakan gunting dengan
baik untuk memotong gambar
mengikuti garis, 2) Dapat

memasang sepatu tetapi tidak
mampu mengikat talinya, 3)
Dapat menggambar, menyalin
bentuk kotak, menjiplak garis
silang dan permata, menambah
tiga bagian pada gambar jari

Bicara dan bahasa
ik 1) Mempunyai
. ﬂ perbendaharaan
1500 kata atau lebih, 2)
Menggunakan kalimat dari
empat sampai lima kata, 3)
Menceritakan cerita dengan
melebih-lebihkan, 4)
Mengetahui lagu
il sederhana, 5) Sedikit tidak

AN . ik —p o sopan bila berhubungan
ap ij- deng = il ) dengan anak yang lebih
besar, 6) Menyebut satu
atau lebih warna, 7)
Memahami analogi seperti
bila es dingin, api panas

DO1A™D DET0e
B erj

bergantiv :
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d. Sosialisasi dan kemandirian c. Bicara dan bahasa
aa 1) Sangat mandiri, 2) Cenderung 1) Mempunyai

: untuk keras kepeé idak sabar, perbendaharaan kata kira-kira

pal, 2100 kata, 2) Menggunakan
kalimat dengan enam sampai
delapan kata, 3) Menyebutkan
empat atau lebih warna, 4)
Menggambarkan gambar atau
lukisan dengan banyak
komentar dan
menyebutkannya satu per
atu, 5) Mengetahui nama-
nama hari dalam seminggu
dan melo pada bergantia dan bulan, 6) Dapat
Vielempar dan menangkap boladengan‘baik mengikuti tiga perintah
alan mundtigeengan tumitdan jar kaki sekaligus

elom dari ketingg inci*dan

o U pada,ibugjari

Sosialisasi dan kemandirian
erak halus 1) Berpakaian sendiri tanpa
1) Mengikat tali'sepat & . dibantu, 2) Menggosok gigi

F ' 57 2) Meng tanpa dibantu, 3) Bereaksi
~ sederhanad,.atat pe a1 sanga tenang dan tidak rewel

e paik,3) Dals 3 eniry ketika ditinggal ibu
‘4 ai, [ o= !f : ! ‘

.'u"_;..!@__ gal e ata Ua d i g

:4;_1{_

.
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