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Lampiran 7 : Lembar Persetujuan Responden 

 

PERSETUJUAN MENJADI RESPONDEN 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini : 

Nama : 

Umur : 

Alamat : 

Pekerjaan : 

 

Menyatakan untuk turut berpartisipasi sebagai responden penelitian yang 

dilakukan mahasiswa Prodi D-IV Sarjana Terapan Kebinanan Politeknik 

Kesehatan Kemenkes Medan yang bernama Dea Oktaviani dengan judul 

penelitian “Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Vitamin A terhadap 

Anak Balita di Posyandu Desa Bandar Masilam II Tahun 2024” 

 Dengan ini saya menyatakan bahwa saya bersedia untuk ikut berpartisipasi 

menjadi responden dalam penelitian ini secara sukarela. 

 

 

Bandar Masilam,  Mei 2024 

Responden 

 

(..........................................) 
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Lampiran 8 : Lembar Kuesioner 

KUESIONER 

 

GAMBARAN PENGETAHUAN IBU TENTANG PEMBERIAN 

VITAMIN A TERHADAP ANAK BALITA 

DI POSYANDU DESA BANDAR MASILAM II 

TAHUN 2024 

1. Nama :  

2. Usia :  

4. Pendidikan :  

5. Pekerjaan :  

6. Jumlah anak :  

Petunjuk : 

Berilah tanda  (ceklis) pada jawaban yang menurut ibu sesuai dengan 

pernyataan di bawah ini. 

 

NO PERTANYAAN BENAR SALAH 

1.  
Vitamin A merupakan nutrisi yang penting untuk 

organ penglihatan 
  

2. 
Sumber vitamin A dapat didapatkan dari Air Susu 

ibu (ASI) 

 

 

 

 

3. 

Sumber Vitamin A banyak ditemukan pada bahan 

makanan yang bersumber hewani seperi, telur, 

susu,keju 

  

4. Vitamin A dapat ditemukan pada bahan sayuran   

5. 
Dosis Vitamin A pada balita usia 12-59 bulan (100.000 

SI) 
  

6. 
Dosis Pemberian Vitamin A pada balita yang 

mengalami gizi buruk sama dengan yang sehat 
  

7 
Vitamin A bermanfaat dalam pembaruan pigmen mata 

saat penglihatan gelap 
  

8 
Vitamin A bermanfaat dalam mencegah kebutaan 

karena usia yang akan datang 
  

9 Vitamin A berpengaruh dalam mengatasi infeksi   

10 
Vitamin A dapat membantu mengendalikan kanker 

dalam tubuh 
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11 
Kekurangan Vitamin A dapat menyebabkan kulit 

menjadi keriput 
  

12 
Kekurangan Vitamin A mampu mengakibatkan buta 

permanen 
  

13 
Kekurangan Vitamin A akan mengakibatkan tubuh 

menjadi lemas 
  

14 
Kekurangan Vitamin A berpengaruh dalam 

pertumbuhan balita 
  

15  Kekurangan Vitamin A akan mengakibatkan Diare   

16 
Pemberian Vitamin A pada balita sejak tahun 2023 

diberikan pada bulan oktober 
  

17 
Pemberian Vitamin A  penting dilakukan pada balita 
yang belum memiliki kekebalan tubuh  

  

18 
Pemberian Vitamin A pada balita usia 12-59 bulan 

berwarna biru 
  

19 
Vitamin A memiliki fungsi yang penting dalam sistem 

reproduksi 
  

20 Vitamin A hanya dapat diberikan saat datang posyandu   



 
 

 

 

 

Lampiran 9 : Master Tabel 

 

MASTER TABEL 

 

HASIL PENGUMPULAN DATA DARI TABEL PENELITIAN 

MENGENAI GAMBARAN PENGETAHUAN IBU TENTANG 

PEMBERIAN VITAMIN A TERHADAP ANAK BALITA DI POSYANDU 

DESA BANDAR MASILAM II TAHUN 2024 

 

N

o 

P
en

d
id

ik
an

 

P
ek

erjaan
 

U
sia 

P
aritas 

P
1
 

P
2
 

P
3
 

P
4
 

P
5
 

P
6
 

P
7
 

P
8
 

P
9
 

P
1
0
 

P
1
1
 

P
1
2
 

P
1
3
 

P
1
4
 

P
1
5
 

P
1
6
 

P
1
7
 

P
1
8
 

P
1
9
 

P
2
0
 

T
o
tal 

P
ersen

tase 

1 2 1 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

2 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 14 70% 

3 2 1 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

4 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 1 0 1 14 70% 

5 1 2 2 1 1 0 1 1 1 q 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 11 55% 

6 2 2 2 2 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 14 70% 

7 2 1 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 0 1 0 1 14 70% 

8 2 2 2 2 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 14 70% 

9 1 2 2 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 1 11 55% 

10 2 1 2 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

11 2 2 2 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 13 65% 

12 2 1 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 16 80% 

13 2 1 2 2 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 85% 

14 2 2 2 2 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 13 65% 

15 2 1 2 2 1 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 13 65% 

16 2 2 2 2 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 13 65% 

17 2 2 3 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 75% 

18 2 1 2 2 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 16 80% 

19 2 2 2 2 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

20 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

21 2 2 2 2 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 13 65% 

22 3 1 3 2 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 17 85% 

23 1 2 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 10 50% 

24 2 2 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 0 1 1 13 65% 

25 1 2 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 1 0 0 1 1 1 10 50% 

26 2 1 2 2 1 1 1 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

27 1 2 2 1 1 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 0 0 1 0 1 11 55% 

28 2 1 2 2 1 0 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 13 65% 

29 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 13 65% 

30 2 1 2 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 16 80% 



 
 

 

 

 

31 3 1 3 2 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 95% 

32 2 2 2 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 10 50% 

33 2 2 2 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 1 13 65% 

34 2 1 2 2 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 1 13 65% 

35 2 2 2 2 1 0 1 0 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 15 75% 

36 2 2 2 2 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 12 60% 

37 2 1 2 2 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 16 80% 

38 2 2 2 2 1 1 0 0 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 12 60% 

39 2 2 2 2 1 0 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 13 65% 

40 2 2 2 2 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 18 90% 

41 2 2 2 2 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 0 1 0 12 60% 

42 2 2 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 0 0 1 1 12 60% 

43 1 2 2 1 0 1 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 10 50% 

44 2 2 2 2 1 1 0 1 0 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 14 70% 

45 2 2 2 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 0 0 1 1 1 1 13 65% 

46 2 2 2 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 17 85% 

47 2 2 2 2 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 13 65% 

48 2 1 2 2 0 0 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 13 65% 

49 3 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 19 95% 

50 2 2 2 2 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 12 60% 

51 2 2 2 2 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 1 1 1 15 75% 

52 2 2 2 2 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 75% 

53 3 1 2 2 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 19 95% 

54 2 2 2 2 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 75% 

55 2 2 2 2 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 18 90% 

56 2 2 2 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 85% 

 

Keterangan   : 

Pendidiakan  : 1 = SD - SMP 

2 = SMA 

3 = Perguruan Tinggi 

Pekerjaan     : 1 = Bekerja 

2 = Tidak Bekerja 

Usia            : 1 = <20 tahun 

2 = 20>35 tahun 

3 = >35 tahun 

Paritas         : 1 = Primigravida 

2 = Multigravida 

  



 
 

 

 

 

Tabel 4. 6 Sensitivitas Soal Gambaran Pengetahuan Ibu yang memiliki Balita 

Karakteristik 

Soal 
SOAL 

Jlh 

Responden 
Nilai 

Benar Salah % 

Definisi 
Vitamin A merupakan nutrisi yang 

penting untuk organ penglihatan 
49 7 87 

Sumber 

 

 

Sumber Vitamin A dapat didapatkan dari 

air susu ibu (Asi) 
44 12 78 

Sumber Vitamin A banyak ditemukan 

pada bahan makanan yang bersumber 

hewani, seperti telur, susu, dan keju 

29 27 52 

Vitamin A dapat ditemukan pada bahan 

sayuran 
42 14 75 

Dosis 

Dosis Vitamin A pada balita usia 12-59 

bulan (100.000SI) 
24 32 42 

Dosis pemberian Vitamin A pada balita 

yang mengalami gizi buruk sama dengan 

yang sehat 

50 6 89 

Manfaat 

Vitamin A bermanfaat dalam 

pembaharuan pigment mata ssat 

penglihatan gelap 

44 12 78 

Vitamin A bermanfaat Dalam mencegah 

kebutaan karena usia yang akan datang 
44 12 78 

Vitamin A memiliki manfaat dalam 

mengatasi infeksi 
24 32 42 

Vitamin A dapat membantu 

mengendalikan kanker dalam tubuh 
36 20 64 

Dampak 

Vitamin A 

Kekurangan Vitamoin A menyebabkan 

kulit menjadi keriput 
30 26 53 

Kekurangan Vitamin A mampu 41 15 73 



 
 

 

 

 

mengakibatkan buta permanen 

 

Kekurangan Vitamin A mengakibatkan 

tubuh menjadi lemas 
38 18 68 

Kekurangan Vitamin A berpengaruh 

dalam pertumbuhan balita 
50 6 89 

Kekurangan Vitamin A akan 

mengakibatkan diare 
47 9 84 

Pemberian 

Vitamin A 

Pemberian Vitamin A pada balita sejak 

tahun 2023 diberikan pada bulan oktober 
27 29 48 

Pemberian Vitamin A penting dilakukan 

pada balita yang belum memiliki 

kekebalan tubuh 

38 18 68 

Pemberian Vitamin A pada balita usia 

12-59 bulan berwarna biru 
45 11 80 

Vitamin A memiliki fungsi penting 

dalam reproduksi 
46 10 82 

Vitamin A hanya dapat diberikan saat 

datang Posyandu 
47 9 84 

  



 
 

 

 

 

Lampiran 10 : Dokumentasi 
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ABSTRACT 

Vitamin A is a vitamin that must be had for healthy development and immune 

system function. The immune system of toddlers can be compromised and the risk 

of disease or death increases if they do not get vitamin A coverage. Night 

blindness, developmental disorders, and other forms of xeropthalmia can be 

exacerbated by VAD. Worldwide, xeropthalmia is estimated to cause 6-7 million 

new cases in toddlers each year (WHO, 2019). The purpose of this study was to 

determine the description of mothers' knowledge about the provision of vitamin A 

to toddlers at the integrated service post in Bandar Masilam II Village. This 

research method was descriptive using a cross-sectional research design. The 

instrument in this study was a questionnaire with 20 questions. A total of 130 

individuals are the population of mothers who have toddlers. The sampling 

technique used the Slovin formula with a total of 56 mothers who have toddlers as 

samples in this study. The results of this study were 19 respondents (34%) with a 

good knowledge category, 30 respondents (53%) with a sufficient knowledge 

category, and 7 respondents (13%) were still found with a low knowledge 

category. Therefore, mothers must pay attention to their toddlers so that they get 

vitamin A coverage, and midwives can provide counseling on the benefits of 

giving vitamin A using media such as leaflets, pictures, or videos to help mothers 

who have toddlers understand. 

 

Keywords: Knowledge; Mother;, Toddler;, Vitamin A 



 
 

 

 

 

ABSTRAK 

 

Vitamin A adalah vitamin yang harus dimiliki untuk perkembangan yang 

sehat dan fungsi sistem kekebalan tubuh. Sistem kekebalan balita dapat terganggu 

serta resiko penyakit atau kematiannya meningkat jika mereka tidak mendapatkan 

cakupan vitamin A. Rabun senja, kelainan tumbuh kembang, dan bentuk 

xeropthalmia lainnya dapat diperburuk oleh KVA. Di seluruh dunia, xeropthalmia 

diperkirakan menyebabkan 6-7 juta kasus baru pada balita setiap tahun (WHO, 

2019). Tujuan dalam penelitian ini yaitu mengetahui gambaran pengetahuan ibu 

tentang pemberian vitamin A terhadap anak balita di posyandu Desa Bandar 

Masilam II. Metode penelitian ini yaitu deskriptif dengan menggunakan desain 

penelitian cross-sectional. Instrumen dalam penelitian ini adalah kuesioner 

dengan 20 pertanyaan. Sebanyak 130 individu merupakan populasi ibu yang 

memiliki balita. Teknik pengambilan sampel yaitu menggunakan rumus slovin  

dengan total 56 ibu yang memiliki balita menjadi sampel dalam penelitian ini. 

Hasil dari penelitian ini yaitu sebanyak 19 responden (34%) dengan kategori 

pengetahuan baik, dan 30 responden (53%) dengan kategori pengetahuan cukup, 

serta masih di temukan 7 responden (13%) dengan kategori pengetahuan rendah.  

Oleh karena itu, ibu harus memperhatikan balitanya agar mendapatkan cakupan 

vitamin A, dan bidan dapat melakukan penyuluhan tentang manfaat pemberiaan 

vitamin A dengan menggunakan media seperti leaflet, gambar, maupun video 

untuk membantu pemahaman ibu yang memiliki balita. 

 

Kata Kunci : Pemhetahuan ; Ibu; Balita; Vitamin A 
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PENDAHULUAN  

Latar Belakang  

Kerentanan bayi terhadap penyakit dan kematian dapat diturunkan dengan 

kekurangan vitamin A (KVA). malnutrisi ditandai dengan kekurangan vitamin A 

dalam makanan atau kelainan metabolisme yang mencegah tubuh menyerap dan 

membuat cukup vitamin A. Kondisi mata yang disebut xeropthalmia dapat 

berkembang sebagai akibat dari KVA (1). 

Menurut World Health Organization (2019)  Ada lebih dari 6-7 juta kejadian 

baru xeropthalmia pada anak-anak di bawah lima tahun per tahun. Dari jumlah 

tersebut, 10% mengalami kerusakan kornea, 60% di antaranya berakibat fatal 

dalam waktu satu tahun, 25% menjadi buta, dan 60% mengalami gangguan 

sebagian. Dua hingga tiga juta anak benar-benar buta karena kekurangan vitamin 

A, sementara dua puluh hingga empat puluh juta lainnya mengalami kekurangan 

sedang. Bayi dengan kekurangan vitamin A memiliki risiko kematian 30% lebih 

rendah dibandingkan mereka yang memiliki kadar yang cukup. Cakupan 

pemberian vitamin A untuk balita adalah 90,8%, menurut statistik profil kesehatan 

Indonesia tahun 2022. Dari 34 provinsi di Indonesia, Yogyakarta memiliki tingkat 

cakupan vitamin A terbesar sebesar 99,3 persen, sedangkan Papua Barat paling 

rendah sebesar 36 persen. (2). 

Statistik Kabupaten/kota Sumatera Utara tahun 2022 menunjukkan dari 

1.244.786 balita di provinsi tersebut, 883.141 (atau 70,95 persen) memperoleh 

vitamin A. Di Simalungu mencapai 62,72% untuk pemberian vitamin A kepada 

balita (Dinas Kesehatan Sumatera Utara, 2022). Hal ini menunjukkan bahwa 

kabupaten Simalungun belum mencapai target. 

Vitamin A adalah vitamin yang harus dimiliki untuk perkembangan yang 

sehat dan fungsi sistem kekebalan tubuh. Anak-anak lebih mungkin jatuh sakit 

dan mungkin meninggal karena kekurangan vitamin A, yang dapat menyebabkan 

kebutaan yang dapat dihindari. Penting untuk mengonsumsi kapsul vitamin A 

sebagai suplemen nutrisi karena asupan vitamin A harian masih belum 

mencukupi. Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 21 tahun 2015 menetapkan 

bahwa kapsul vitamin A untuk bayi, balita, dan ibu nifas harus lembut, memiliki 

ujung puting yang dapat dipotong, tidak tembus pandang atau tembus pandang, 

dan mudah ditelan, bahkan untuk balita. Bayi, balita, dan ibu baru semuanya 

mengonsumsi pil vitamin A. Bayi usia 6-11 bulan dan ibu nifas harus 

mengonsumsi kapsul vitamin A merah dengan retinol palmitat atau asetat 200.000 

IU, sedangkan balita usia 12-59 bulan dan ibu nifas harus mengonsumsi kapsul 

vitamin A biru dengan retinol palmitat atau asetat 100.000 IU (Sinabariba & 
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Simorangkir, 2020). Vitamin A tidak hanya didapatkan dalam bentuk kapsul yang 

sering dibagi saat posyandu, namun Vitamin A bisa kita dapatkan dari makanan 

kita sehari-hari yang bersumber dari hewani; seperti lemak, margarin, susu dan 

kuning telur. 

Sebagai akibat dari kurangnya pendidikan, banyak orang tua, terutama mereka 

yang merawat anak kecil, tidak menyadari pentingnya vitamin A, banyak manfaat 

kesehatannya, dan risiko yang terkait dengan merampas nutrisi penting ini dari 

anak-anak mereka, yang dapat menyebabkan gangguan penglihatan., kelelahan, 

dan bahkan kematian. Kekurangan vitamin A, dalam bentuk ringan dan berat 

(kebutaan), tetap terlihat. Di daerah tertentu, kekurangan vitamin A dapat 

menyebabkan peningkatan risiko penyakit menular termasuk pneumonia, diare, 

dan bahkan kematian. (3) . 

Berbagai penelitian telah menunjukkan bahwa pengetahuan seorang ibu 

tentang pentingnya vitamin A dan sumbernya bervariasi sesuai dengan 

pendidikan, pekerjaan, usia, jumlah anak, dan faktor sosial budaya lainnya. Semua 

faktor ini berkontribusi pada rendahnya konsumsi vitamin A anak-anaknya (4). 

Seorang ibu yang berpendidikan lebih cenderung memiliki wawasan tentang 

cara terbaik memberikan vitamin A kepada anaknya karena dia telah memperoleh 

pengetahuan dan lebih mampu menyerap informasi. Upaya para kader untuk 

memberikan nasehat tentang pemberian vitamin A juga membuahkan hasil. 

Pemanfaatan posyandu untuk penyediaan vitamin A sebagian dilakukan oleh 

kader.  

Target pemberian vitamin A di Desa Bandar Masilam II sudah mencapai 

target, tetapi tingkat kehadiran ibu saat posyandu cukup rendah yang 

mengakibatkan beberapa anak tidak mendapatkan vitamin A saat posyandu, 

sehingga adanya program pemberian vitamin A ke tiap-tiap rumah dari 

Puskesmas. Penelitian di salah satu dari lima dusun desa Bandar Masilam II 

menemukan bahwa tujuh dari sepuluh ibu tidak menyadari pentingnya 

suplementasi vitamin A; oleh karena itu, para peneliti tertarik untuk 

mengumpulkan informasi tentang pengetahuan vitamin A ibu di desa Posyandu 

Bandar Masilam II untuk meningkatkan kesadaran ibu terhadap suplemen 

tersebut. 

 

Tujuan Penelitian  

Mengetahui Gambaran Pengetahuan Ibu Tentang  Pemberian Vitamin A 

Terhadap Anak Balita Di Posyandu Bandar Masilam II. 
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METODE 

Penelitian deskriptif adalah metodologi yang digunakan dalam penyelidikan 

ini. Ini adalah penelitian cross-sectional yang akan memberikan " gambaran 

pengetahuan ibu tentang pentingnya Pemberian vitamin A pada anak balita di 

Posyandu." 

Lokasi penelitian adalah dusun Posyandu Bandar Masilam II di kecamatan 

Bandar Masilam Provinsi Sumatera Utara, tepatnya di kabupaten Simalungun. 

November 2023-April 2024 merupakan kerangka waktu penelitian ini 

HASIL 

a. Pengetahuan ibu tentang manfaat pemberian Vitamin A  terhadap 

anak balita di Posyandu Desa Bandar Masilam II Tahun 2024 

Tabel 7 Tabulasi Silang Pengetahuan Ibu Tentang Pemberian Vitamin A Terhadap 

Anak Balita Berdasarkan Pendidikan Ibu 

Pengetahuan F % 

Baik 19 34 

Cukup 30 53 

Rendah 7 13 

Total 56 100 

Berdasarkan tabel 1 diatas diperoleh responden dengan pengetahuan baik 34 %, 

tetapi masih ada responden dengan pengetahuan cukup 53 % dan kurang sebanyak 

13 %.  

b. Distribusi Pengetahuan Ibu Tentang Manfaat Pemberian Vitamin A 

Berdasarkan Usia Ibu 

Tabel 8 Tabulasi Silang Pengetahuan Ibu Tentang Vitamin A  Berdasarkan Usia 

ibu 

Pengetah

uan 

<20 

Tahun 

20-35 

Tahun 
>35 tahun Jumlah 

F % F % F % F % 

Baik - - 17 89 2 11 19 100 

Cuku

p 
- - 29 97 1 3 30 100 

Rend

ah 
2 29 5 71 -    - 7 100 

Pada Tabel 2, kita dapat melihat bahwa terdapat 19 responden dalam kategori 

good knowledge, 17 pada rentang usia 20-35 (89%) dan 2 pada kelompok usia 

>35 (29%). Sebaliknya, terdapat 30 responden dalam kategori pengetahuan yang 

cukup, 29 pada rentang usia 20-35 tahun (97%) dan 1 pada kelompok usia >35 

tahun (3%). Terakhir, ada 7 dalam kategori pengetahuan rendah, 7 pada kelompok 

usia <20 tahun (29%), dan 5 pada kelompok usia 20-35 tahun (71%). 
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c. Distribusi Pemberian Vitamin A Berdasarkan Pendidikan Ibu 

Tabel 9 Tabulasi Silang Pengetahuan Ibu Tentang Vitamin A Berdasarkan 

Pendidikan ibu 

Pengetah

uan 

Dasa

r 

(SD-

SMP

) 

Menengah 

(SMA 

Sede

rajat) 

Tinggi 

(Pergu

ruan 

Tinggi

) 

Jumlah 

 F % F % F % F % 

Baik - - 15 7

9 

4 21 19 100 

Cukup - - 30   100 - - 30 100 

Rendah 6 86 1 14 - - 7 100 

Pada tabel 3 menunjukkan bahwasanya responden dalam kategori pengetahuan 

baik sebanyak 19 responden yaitu pada tingkat menengah (SMA) 15 responden 

(79%) dan pada perguruan tinggi sebanyak 4 responden (21%), sedangkan 

kategori cukup sebanyak 30 responden (100%)  yaitu pada tingkat menengah 

(SMA) dan kategori pengetahuan rendah sebanyak 7 reponden yaitu pada tingkat  

(SMP) sebanyak 6 responden (86%) dan 1 responden (14%) pada tingkat 

menengah (SMA) . 

d. Distribusi Pengetahuan Ibu Tentang Manfaat Pemberian Vitamin A 

Berdasarkan Pekerjaan Ibu 

Tabel  10 Tabulasi silang pengetahuan ibu tentang Vitamin A berdasarkan 

pekerjaan ibu 

Pengetah

uan 

Bekerj

a 

 Tidak 

Bekerja 

 Total 

 F % F % F % 

Baik 13 6

8 

6 32 19 10

0 

Cukup 5 1

7 

25 8

3 

30 10

0 

Rendah - - 7 100 7 10

0 

Tabel 4 mengungkapkan bahwa dari total 19 responden, 13 (atau 68%) bekerja 

dan 6 (atau 32%) menganggur; semua orang ini termasuk dalam kategori memiliki 

pengetahuan yang tinggi.  sedangkan kategori cukup sebanyak 30 responden yaitu 

5 responden (17%) yang bekerja, 25 responden (83%) yang tidak bekerja. Dan 

kategori rendah sebanyak 7 responden (100%) yang tidak bekerja.  

e. Distribusi Pengetahuan Ibu Tentang Manfaat Pemberian Vitamin A 

Berdasarkan Paritas Ibu 

 

Tabel 11 Tabulasi silang pengetahuan ibu tentang Vitamin A berdasarkan paritas 

ibu 
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Pengetahua

n 

Primig

ravida 

Multigra

vida 

Grande 

multipar

a 

Jumlah 

 F % F % F % F % 

Baik 4 21 15 79 - - 19 100 

Cukup 5 17 25 83 - - 30 100 

Renda

h 

7 100 - - - - 7 100 

Pada tabel 5 menunjukkan bahwasanya responden dalam kategori pengetahuan 

baik sebanyak 19 responden yaitu 4 responden (21%) primigravida, 15 responden 

(79%) multigravida,sedangkan pengetahuan cukup sebanyak  30 responden yaitu 

5 responden (17%) primigravida, 25 responden (83%) multigravida dan 

pengetahuan rendah sebanyak 7 responden (100%) primigravida. 

PEMBAHASAN 

1. Pengetahuan ibu tentang pemberian Vitamin A  

Sesuai dengan perolehan yang sudah di teliti didapatkan bahwa pengetahuan 

responden kategori berpengetahuan baik 34%, dan kategori berpengetahuan cukup 

53% serta kategori berpengetahuan rendah 13%. Dari hasil pengukuran 

pengetahuan responden menujukkan bahwa 53% responden dalam kategori cukup. 

Dilihat dari hasil pengumpulan kuesioner terdapat 2 pernyataan yang memiliki 

score jawaban yang tinggi, yaitu pernyataan mengenai Dosis Vitamin A dan 

Dampak Vitamin A . Asumsi penelitian pada kategori baik dikarenakan adanya 

faktor yang mempengaruhi yaitu pendidikan, usia, pekerjaan dan paritas (5). 

Asumsi peneliti pada kategori rendah kurangnya pemahaman responden tentang 

pemberian Vitamin A pada saat posyandu dari tenaga kesehatan, serta kurangnya 

kemauan untuk mendapatkan informasi dari bebagai media seperti media cetak 

atau media digital. 

 Semakin berkembangnya teknologi di era globalisasi, handphone  menjadi 

salah satu sumber informasi yang mudah di akses untuk mendapatkan informasi 

mengenai manfaat Vitamin A, jadwal pemberian Vitamin A, dan dampak 

kekurang Vitamin A. Namun pengalaman juga menjadi sumber pengetahuan 

untuk mengetahui informasi seperti mengikuti penyuluhan kesehatan dan menjadi 

seorang kader di posyandu. Pengalaman itu akan diterapkan ke orang-orang 

terdekat. Sehingga berhubungan dengan teori pengetahuan (8) yang menyatakan 

pengetahuan merupakan pemahaman tentang informasi yang didapatkan melalui 

pengalaman maupun pendidikan. Temuan penelitian ini menguatkan hasil kerja 

Ristanti di Puskesmas Kelayan Banjarmasin yang menemukan bahwa tingkat 

pemahaman ibu sudah cukup (7). 

2.  Pengetahuan ibu tentang pemberian Vitamin A Berdasarkan Usia 
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Menurut temuan penelitian, terdapat 19 responden berusia antara 20 dan 35 

tahun, 17 responden berusia antara 20 dan 35 tahun, dan 2 responden berusia di 

atas 35 tahun. Pada kelompok dengan pengetahuan yang memadai, terdapat 30 

responden berusia antara 20 dan 35 tahun, 29 responden berusia antara 20 dan 35 

tahun, dan 1 responden berusia di atas 35 tahun. Pada kelompok dengan 

pengetahuan rendah, terdapat 7 responden berusia di bawah 20 tahun, 2 berusia 

antara 20 dan 35 tahun, dan 5 berusia antara 20 dan 35 tahun. Dengan rentang usia 

yang luas, kelompok usia terbesar adalah 20-35 tahun, mungkin karena tingginya 

angka ibu dini selama dekade ini. Sesuai dengan premis bahwa reaktivitas dan 

mentalitas seseorang berkembang seiring bertambahnya usia, kualitas informasi 

yang diperoleh seseorang meningkat seiring bertambahnya usia (5). Temuan ini 

menguatkan penelitian sebelumnya (8) Mereka menguji ibu-ibu di Pkd Melati Sari, 

Desa Durensari, Kecamatan Bagelen, Kabupaten Purworejo, dan menemukan 

bahwa pengetahuan berbasis usia mereka memadai. 

3.  Pengetahuan ibu tentang pemberian Vitamin A berdasarkan pendidikan 

Dari perolehan penelitian yang sudah dilaksanakan menunjukkan bawasahnya 

sebanyak 19 responden yaitu pada tingkat menengah (SMA) 15 responden dan 

pada perguruan tinggi sebanyak 4 responden, sedangkan kategori cukup sebanyak 

30 responden  yaitu pada tingkat menengah (SMA) dan kategori pengetahuan 

rendah sebanyak 7 reponden yaitu pada tingkat  (SMP) sebanyak 6 responden dan 

1 responden pada tingkat menengah (SMA). Dari tinjauan teori mengatakan 

bahwa bahwa pengetahuan didapatkan melalui pendidikan dan pengalaman (9). 

Semakin tinggi pendidikan akan mempengaruhi tingkat pengetahuan. Hasil 

penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan (10) di puskesmas kelayan 

dalam, yang mengatakan hasil pengetahuan ibu berdasarkan pendidikan cukup. 

4.  Pengetahuan ibu tentang pemberian Vitamin A berdasarkan pekerjaan 

Data perolehan penelitian yang sudah dilaksanakan menunjukkan 

bawasahnya sebanyak 19 responden yaitu 13 responden yang  bekerja,6 responden 

yang tidak bekerja.  sedangkan kategori cukup sebanyak 30 responden yaitu 5 

responden yang bekerja, 25 responden yang tidak bekerja. Dan kategori rendah 

sebanyak 7 responden yang tidak bekerja. Dari tinjuan teori (5) mengatakan 

lingkungan pekerjaan dapat menjadikan seseorang memperoleh pengalaman dan 

pengetahuan secaralangsung maupun tidak langsung. Adapun responden memiliki 

kategori pengetahuan yang baik karena memiliki pekerjaan dan sosial ekonomi 

yang baik dalam menunjang pengetahuan responden, sehingga dapat berkaitan 

sesuai dengan teori (9) yaitu pengetahuan adalah informasi, pemahaman, 

keterampilan yang diperoleh melalui pengalaman, pekerjaan ataupun pendidikan. 

Konsisten dengan penelitian sebelumnya, temuan ini (10) di puskesmas kelayan 

dalam, who menyatakan pengetahuan ibu berbasis angkatan kerja sudah cukup. 



 
 

 

 

77 
 

5.  Pengetahuan ibu tentang pemberian Vitamin A berdasarkan paritas 

Perolehan data penelitian menunjukkan bahwa 19 responden (termasuk 4 

primigravida dan 15 multigravida) berada di urutan terbawah, 30 responden 

(termasuk 5 primigravida dan 25 multigravida) memiliki pengetahuan yang 

cukup, dan 7 primigravida memiliki pengetahuan yang rendah. Para peneliti 

menggunakan asumsi bahwa tingkat pengetahuan seorang ibu meningkat 

sebanding dengan jumlah anak yang dimilikinya. Hal ini karena, menurut gagasan 

tersebut, wanita dengan lebih dari satu anak akan lebih banyak mengalami 

pembelajaran tentang keuntungan memberikan vitamin A pada balita (5) dengan 

kata lain, seseorang dapat menggunakan pengalaman hidup mereka sendiri untuk 

melanjutkan pendidikan mereka. Konsisten dengan penelitian lain, yang satu ini 

ditemukan (10) di puskesmas kelayan dalam, yang mengatakan hasil pengetahuan 

ibu berdasarkan paritas cukup. 

KESIMPULAN 

Dari hasil pengukuran tingkat pengetahuan responden yang menjadi mayoritas 

adalah kategori pengetahuan cukup, Yang menjadi mayoritas dalam tingkat 

pengukuran, Pengetahuan berdasarkan usia responden adalah kategori 

pengetahuan cukup dengan usia 20-35 tahun, Pada kategori pendidikan 

didapatkan hasil pengukuran pengetahuan dengan mayoritas cukup adalah tingkat 

pendidikan SMA sebanyak, Pengukuran tingkat pengetahuan berdasarkan kategori 

pekerjaan hasil yang ditemukan mayoritas berpengetahuan cukup yaitu tidak 

bekerja, Sedangkan pada kategori paritas didapatkan hasil pengukuran 

pengetahuan yang signifikan adalah cukup sebanyak 83% multigravida dan 17% 

primigravida. 
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