
6 
 

BAB II 

TINJAUAN PUSTAKA 

A. Kader 

1. Pengertian iKader 

Kader merupakan sukarelawan yang dipilih oleh masyarakat dan 

memiliki tanggung jawab untuk memajukan komunitas. Dalam konteks ini, 

kader juga dikenal sebagai motor penggerak atau promotor kesehatan 

(Rachmawati & Abdullah, 2018). 

Peran kader sangat krusial karena diharapkan dapat menjadi 

penghubung antara petugas atau ahli kesehatan dengan masyarakat, 

serta membantu masyarakat dalam mengidentifikasi dan memenuhi 

kebutuhan kesehatan mereka. Kader juga diharapkan mampu 

menyediakan informasi bagi pejabat kesehatan yang mungkin kesulitan 

menjangkau masyarakat secara langsung, serta mendorong para pejabat 

kesehatan dalam sistem kesehatan untuk memahami dan merespons 

kebutuhan masyarakat. Selain itu, kader dapat berperan dalam 

menggerakkan sumber daya masyarakat, mengadvokasi mereka, serta 

membangun kapasitas lokal. 

2. Tugas iKader iKesehatan 

Menurut i(Angelina iet ial. i(2020) itugas ikader ikesehatan imeliputi 

itugas ikader idalam iposyandu. iKegiatan iyang idapat idilakukan ikader 

idalam ipelayanan iposyandu imeliputi i5 imeja, idiantaranya: 

1) Meja i1 i: imendaftar ibayi iatau ibalita idengan imenuliskan inama ibalita 

ipada iKMS idalam isecarik ikertas iyang idiselipkan ipada iKMS, 

imendaftarkan iibu ihamil iyang imenuliskan inama iibu ihamil ipada 

iformulir iatau ilembar iregistrasi iibu ihamil idan iwanita iusia isubur. 

2) Meja i2 i: ipenimbangan ibayi iatau ibalita, imencatat ihasil ipenimbangan 

ipada isecarik ikertas iyang idipindahkan ike iKMS, ipenimbangan iibu 

ihamil. 

3) Meja i3 i: ipengisian iKMS idan imemindahkan icatatan ihasil 

ipenimbangan ibalita idari isecarik ikertas idi idalam iKMS ianak itersebut. 
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4) Meja i4 i i i: iterdiri idari ibeberapa ikegiatan iyaitu imenjelaskan idata iKMS 

iatau ikeadaan ianak iyang idigambarkan iberdasarkan idata ikenaikan 

iberat ibadan iyang idigambarkan idalam igrafik iKMS ikepada iibu idari 

ianak iyang ibersangkutan. 

5) Meja i5 i i i i: ipemberian iPMT iatau ipemberian imakanan itambahan. 

3. Jenis-Jenis iKader 

Menurut i(Lukwan, i2018) ijenis ikader iyaitu iterdiri idari: 

1) Kader iPosyandu iBalita 

Kader iyang ibertugas idi iposyandu idengan ikegiatan irutin isetiap 

ibulannya imelakukan ipendaftaran, ipencatatan, ipenimbangan ibayi 

idan ibalita. 

2) Kader iPosyandu iLansia 

Kader iyang ibertugas idi iposyandu ilanjut iusia i(lansia) idengan 

ikegiatan irutin isetiap ibulannya imembantu ipetugas ikesehatan isaat 

ipemeriksaan ikesehatan ipasien ilansia. 

3) Kader iMasalah iGizi 

Kader iyang ibertugas imembantu ipetugas ipuskesmas idengan 

imelakukan ipendataan, ipenimbangan ibalita idan ibayi iyang imengalami 

igangguan igizi. 

4) Kader Ikia 

Kader iyang ibertugas imembantu ibidan ipuskesmas imelakukan 

ipendataan, ipemeriksaan iibu ihamil idan ianak-anak iyang imengalami 

igangguan ikesehatan. 

5) Kader iKeluarga iBerencana 

Kader iyang ibertugas imembantu ipetugas iKB imelakukan ipendataan, 

ipelaksanaan ipelayanan iKB ikepada ipasangan iusia isubur. 

6) Kader iJuru iPengamatan iJentik 

Kader iyang ibertugas imembantu ipetugas iPuskesmas imelakukan 

ipendataan idan ipemeriksaan ijentik inyamuk idi irumah ipenduduk. 
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B. Pengetahuan 

1. Pengertian iPengetahuan i 

Pengetahuan merupakan informasi atau pemahaman yang diketahui 

atau disadari oleh seseorang. Pengetahuan meliputi, namun tidak terbatas 

pada, deskripsi, hipotesis, konsep, teori, prinsip, dan prosedur yang secara 

Probabilitas Bayesian dianggap benar atau bermanfaat (Firdaus & Hidayati, 

2019). 

 Dalam pengertian lain, pengetahuan merupakan rangkaian gejala 

yang ditemukan dan diperoleh oleh manusia melalui pengamatan akal. 

Pengetahuan muncul ketika seseorang memanfaatkan akal budinya untuk 

mengenali benda atau peristiwa yang sebelumnya belum pernah dilihat atau 

dirasakan. Sebagai contoh, ketika seseorang mencicipi masakan yang baru 

dikenalnya, ia akan memperoleh pengetahuan mengenai bentuk, rasa, dan 

aroma dari masakan tersebut. 

 Pengetahuan merupakan informasi yang telah dipadukan dengan 

pemahaman dan kemampuan untuk bertindak, yang kemudian tertanam 

dalam pikiran seseorang. Secara umum, pengetahuan memiliki kemampuan 

untuk memprediksi suatu hal sebagai hasil dari pengenalan pola tertentu. 

Sementara informasi dan data hanya memiliki kemampuan untuk 

memberikan informasi atau bahkan dapat membingungkan, pengetahuan 

memiliki kemampuan untuk mengarahkan tindakan. Inilah yang disebut 

sebagai potensi untuk bertindak. 

Pengetahuan dan keterampilan kader Posyandu sangat penting dalam 

melaksanakan tugasnya, karena hal ini berkaitan langsung dengan 

pertumbuhan balita. Keterampilan yang kurang memadai dapat 

menyebabkan kesalahan dalam menginterpretasikan status gizi, yang pada 

gilirannya dapat mengarah pada kesalahan dalam pengambilan keputusan 

dan penanganan masalah tersebut. Oleh karena itu, kemampuan kader perlu 
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dikembangkan secara optimal, dengan bekal pengetahuan dan keterampilan 

yang sesuai dengan tugas yang diemban, agar dapat mengelola Posyandu 

dengan baik dan berperan aktif dalam meningkatkan kesehatan masyarakat 

(Imansari et al., 2021). 

2. Faktor-Faktor iYang iMempengaruhi iPengetahuan i 

Tingkat pengetahuan kader dalam penelitian ini mencakup segala 

informasi yang diperoleh oleh kader melalui pengindraan mereka terhadap 

kegiatan posyandu, apakah pengetahuan tersebut tergolong baik, cukup, 

atau kurang. Hal ini disebabkan oleh kurangnya pelatihan yang diterima 

kader terkait kegiatan posyandu dari tenaga kesehatan (Siregar, 2019). 

Menurut i(Wati, i2018), ifaktor-faktor iyang imempengaruhi ipengetahuan 

ikader iadalah isebagai iberikut: 

a. Pendidikan i 

Pendidikan mempengaruhi proses pembelajaran, di mana semakin 

tinggi tingkat pendidikan seseorang, semakin mudah ia menerima 

informasi. Peningkatan pengetahuan tidak hanya diperoleh melalui 

pendidikan formal, tetapi juga bisa melalui pendidikan non-formal. 

Pengetahuan seseorang terhadap suatu objek mencakup dua aspek, 

yaitu aspek positif dan aspek negatif. Kedua aspek ini mempengaruhi 

sikap seseorang terhadap objek tersebut. Semakin banyak aspek positif 

yang diketahui tentang objek, semakin besar kemungkinan sikap positif 

terbentuk terhadap objek tersebut. Pendidikan yang lebih tinggi 

memungkinkan seseorang untuk memperoleh informasi baik dari orang 

lain maupun media massa. Semakin banyak informasi yang diterima, 

semakin luas pula pengetahuan yang didapatkan tentang kesehatan. 

b. Umur 

Umur iadalah ilama iwaktu ihidup iatau isejak ikelahiran iatau idiadakan 

isikap itradisional imengenai ijalannya iperkembangan iselama ihidup iada i2 

isikap iantara ilain: i 
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1) Semakin itua isemakin ibijaksana, isemakin ibanyak iinformasi iyang 

idijumpai, isemakin ibanyak ihal iyang idikerjakan. i 

2) Tidak idapat imengerjakan ikepandaian ibaru ikepada iorang iyang isudah 

itua ikarena imengalami ikemunduran ibaik ifisik imaupun imental. 

c. Media imassa/ isumber iinformasi 

Informasi iyang idiperoleh ibaik idari ipendidikan iformal imaupun inon 

iformal idapat imemberikan ipengetahuan ijangka ipendek i(immediatee 

iimpact), isehingga imenghasilkan iperubahan idan ipeningkatan 

ipengetahuan. iKemajuan iteknologi imenyediakan ibermacam-macam 

imedia imassa iyang idapat imempengaruhi ipengetahuan imasyarakat 

itentang iinformasi ibaru. iSarana ikomunikasi iseperti itelevisi, iradio, isurat 

ikabar, imajalah, ipenyuluhan, idan ilain-lain iyang imempunyai ipengaruh 

ibesar iterhadap ipembentukan iopini idan ikepercayaan iorang. 

d. Sosial iBudaya idan iEkonomi 

Kebiasaan idan itradisi iyang idilakukan iseseorang itanpa imelalui 

ipenalaran iapakah iyang idilakukan ibaik iatau itidak. iStatus iekonomi 

iseseorang ijuga iakan imenentukan iketersediaan ifasilitas iyang idiperlukan 

iuntuk ikegiatan itertentu, isehingga istatus isosial iekonomi iakan 

imempengaruhi ipengetahuan iseseorang. 

e. Lingkungan 

Lingkungan iadalah isegala isesuatu iyang iada idisekitar iindividu ibaik 

ilingkungan ifisik, ibiologis, imaupun isosial. iLingkungan iberpengaruh 

iterhadap iproses imasuknya ipengetahuan ike idalam iindividu iyang iberada 

ipada ilingkungan itersebut. iHal itersebut iterjadi ikarena iadanya iinteraksi 

itimbal ibalik iyang iakan idirespon isebagai ipengetahuan. 

f. Pengalaman i 

Pengetahuan idapat idiperoleh idari ipengalaman ipribadi iataupun 

ipengalaman iorang ilain. iPengalaman iini imerupakan isuatu icara iuntuk 

imemperoleh ikebenaran isuatu ipengetahuan. 
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3. Tingkat Pengetahuan 

Pengetahuan merupakan langkah awal bagi seseorang untuk 

melakukan suatu tindakan, karena pengetahuan mengenai apa yang akan 

dilakukan memungkinkan seseorang untuk mengetahui langkah selanjutnya 

yang perlu diambil. Hal ini juga berlaku bagi seorang kader posyandu, yang 

harus memahami tugas yang diembannya agar dapat memberikan pelayanan 

maksimal kepada masyarakat dalam mengelola posyandu (Pujiati, 2020). 

Pengetahuan iyang imencakup idi idalamnya idomain ikognitif 

imempunyai i6 itingkatan i(Nolita iet ial., i2021), iyakni: 

a. Tahu i(Know) 

Tahu idiartikan isebagai ipengingat isuatu imateri iyang itelah idipelajari 

isebelumnya. 

b. Memahami i(Comprehension) 

Memahami idiartikan isebagai ikemampuan iuntuk imenjelaskan isecara 

ibenar itentang iobyek iyang idiketahui idan idapat imenginterpretasikan 

imateri itersebut isecara ibenar. 

c. Memahami i(Comprehension) 

Memahami idiartikan isebagai ikemampuan iuntuk imenjelaskan isecara 

ibenar itentang iobyek iyang idiketahui idan idapat imenginterpretasikan 

imateri itersebut isecara ibenar. 

d. Aplikasi i(Application) 

Aplikasi idiartikan isebagai ikemampuan iuntuk imenggunakan imateri iyang 

itelah idipelajari ipada isituasi iatau ikondisi iriil i(sebenarnya). 

e. Analisis i(Analysis) 

Analisis iadalah isuatu ikemampuan iuntuk imenjabarkan imateri iatau isuatu 

iobyek ike idalam ikomponen-komponen, itetapi imasih idi idalam isuatu 

istruktur iorganisasi itersebut idan imasih iada ikaitannya isatu isama ilain. 

f. Sintesis i(Synthesis) 

Sintesis imenunjuk ikepada isuatu ikemampuan iuntuk imeletakkan iatau 

imenghubungkan ibagian-bagian idi idalam isuatu ibentuk ikeseluruhan. 
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g. Evaluasi i(Evaluation)  

Evaluasi iini iberkaitan idengan ipengetahuan iuntuk imelakukan ipenilaian 

iterhadap isuatu imeteri iatau iobjek.Penilaian-penilaian iitu iberdasarkan 

isuatu ikreteria iyang iada. 

C. Keterampilan  

1. Keterampilan Kader 

Keterampilan menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (KBBI) berarti 

kecakapan untuk menyelesaikan tugas. Menurut Skinner perilaku atau 

keterampilan merupakan respon terhadap rangsangan yang diterima dari 

stimulus. Teori ini disebut S-O-R (Purnamasari et al., 2020) yaitu Stimulus 

Organisme Respon. 

Keterampilan kader kesehatan salah satu diantaranya meliputi 

kemampuan melakukan tahapan-tahapan penimbangan, dimana kader 

kesehatan biasanya melakukan kegiatan penimbangan belum sesuai dengan 

prosedur-prosedur pengukuran antropometri, sehingga hasil yang diperoleh 

dari penimbangan kurang tepat. Pengukuran antropometri yang dilakukan 

kader meliputi pengukuran berat badan dan tinggi badan pada bayi, balita, 

dan lansia. Berat badan merupakan ukuran antropometri yang penting dan 

paling sering digunakan pada bayi dan balita. Pada masa bayi dan balita, 

berat badan dapat dipergunakan untuk melihat laju pertumbuhan fisik 

maupun status gizi (Kartika et al., 2018). 

Keterampilan kader dalam mengukur antropometri dapat meningkat 

dengan cara diberikan pelatihan pengukuran antropometri yang sesuai 

prosedur. Selama ini kader telah memperoleh pelatihan dasar dan 

penyegaran tentang kegiatan pelayanan di Posyandu dengan pendekatan 

konvensioanal, yaitu pelatihan yang diberikan secara ceramah dan tanya 

jawab oleh pelatih. Salah satu kelemahan dari metode konvensioanal adalah 

hanya meningkatkan pengetahuan, tetapi tidak meningkatkan keterampilan 

peserta latih. Metode yang digunakan dalam pelatihan harus sesuai dengan 
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masalah, situasi, dan kondisi peserta latih, sehingga keterampilan kader 

dalam pengukuran antropometri dapat meningkat (Sari et al., 2021) Terdapat 

tiga keterampilan kader, yaitu: 

1. Keterampilan penimbangan, adalah keterampilan kader dalam 

menggunakan alat timbang balita berdasarkan standar operasional 

prosedur (SOP). 

2. Keterampilan dalam pengisian KMS (kartu menuju sehat) adalah 

keterampilan kader dalam mengisi KMS. Pengisian KMS mulai dari 

mengisi kolom identitas, bulan lahir dan bulan penimbangan balita, 

menulis hasil penimbangan dalam KMS, tulis berat badan anak, letakkan 

titik BB anak pada titik temu BB dan usia anak, hubungkan titik dengan 

titik penimbangan bulan sebelumnya, catat setiap kejadian kesehatan 

anak. 

 Keterampilan konseling dan penyuluhan, adalah keterampilan kader 

dalam interpretasi hasil BB balita dan menyampaikan hasil tersebut kepada 

ibu balita, topiknya berupa ASI, MP-ASI, Imunisasi, dan diare. 

2. Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Keterampilan 

Faktor iyang imempengaruhi iketerampilan iadalah ipengetahuan, 

ipendidikan, ipengalaman, ilingkungan idan ifasilitas, ikebiasaan, ikebudayaan 

idan iusia (Dahlan, i2019). iSemakin itinggi ipengetahuan idan ipendidikan 

iseseorang iakan imeningkatkan iketerampilannya, ibertambahnya 

ipengalaman iseseorang iakan imenambah iketerampilannya, iadanya 

ilingkungan idan ifasilitas iyang imendukung iakan imeningkatkan iketerampilan, 

ikebiasaan isehari-hari idan ibudaya isetempat iakan imempengaruhi 

iketerampilan iseseorang, isemakin ibertambahnya iusia iseseorang iakan 

ibertambah ipula iketerampilannya. 

Faktor-faktor iyang idapat imempengaruhi iketerampilan isecara 

ilangsung imenurut i(Kartika iet ial., i2018), iyaitu: 
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a. Motivasi 

Merupakan isesuatu iyang imembangkitkan ikeinginan idalam idiri 

iseseorang iuntuk imelakukan iberbagai itindakan.Motivasi iinilah iyang 

imendorong iseseorang ibisa imelakukan itindakan isesuai idengan 

iprosedur iyang isudah idiajarkan. 

b. Pengalaman 

Merupakan isuatu ihal iyang iakan imemperkuat ikemampuan iseseorang 

idalam imelakukan isebuah itindakan i(keterampilan). iPengalaman 

imembangun iseseorang iuntuk ibisa imelakukan itindakan-tindakan 

iselanjutnya imenjadi ilebih ibaik iyang idikarenakan isudah imelakukan 

itindakan-tindakan idi imasa ilampaunya. 

c. Keahlian 

Keahlian iyang idimiliki iseseorang iakan imembuat iterampil idalam 

imelakukan iketerampilan itertentu. iKeahlian iakan imembuat iseseorang 

imampu imelakukan isesuatu isesuai idengan iyang isudah idiajarkan. 

D. Posyandu 

1. Pengertian iPosyandu 

Posyandu merupakan suatu Upaya Kesehatan Berbasis Masyarakat 

(UKBM) yang dikelola dan diselenggarakan oleh, untuk, dan bersama 

masyarakat dalam rangka mendukung pembangunan kesehatan. Tujuan 

utamanya adalah untuk memberdayakan masyarakat dan mempermudah 

akses mereka terhadap pelayanan kesehatan dasar atau layanan sosial 

dasar, guna mempercepat penurunan Angka Kematian Bayi (Eliana & Sri 

Sumiati, 2018). 

Posyandu terintegrasi adalah kegiatan pelayanan sosial dasar keluarga 

yang berfokus pada pemantauan tumbuh kembang anak. Pelaksanaannya 

dilakukan secara koordinatif dan interaktif, dengan saling memperkuat antara 

berbagai kegiatan dan program untuk memastikan kelangsungan layanan di 

Posyandu, sesuai dengan situasi atau kebutuhan lokal. Dalam setiap 
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kegiatan aspek pemberdayaan masyarakat tetap menjadi perhatian utama 

(Sukandar et al., 2018). 

Dalam iposyandu idan ikader ikesehatan imenjelaskan itiga idefenisi 

iposyandu iyaitu isecara isederhana idapat idiartikan isebagai ipusat ikegiatan 

imasyarakat idimana ipelayanan iKB iKesehatan idapat idiperoleh isekaligus 

ioleh imasyarakat, idari iaspek iprosesnya, iposyandu ididefinisikan isebagai 

iwujud iperan iserta imasyarakat idi idalam ipembangunan, ikhususnya idi idalam 

ibidang ikesehatan idalam imewujudkan iderajat ikesehatan imsyarakat iyang 

ioptimal idengan icara imenciptakan ikemampuan iuntuk ihidup isehat ibagi 

isetiap ipenduduk. 

2. Manfaat iPosyandu 

Menurut i(Irmadani, i2022) imanfaat iposyandu iterdiri idari: 

1) Mendukung iperbaikan iperilaku, ikeadaan igizi idan ikesehatan ikeluarga. 

2) Mendukung iperilaku ihidup ibersih idan isehat. 

3) Mendukung ipencegahan ipenyakit iyang iberbasis ilingkungan idan 

ipenyakit iyang idapat idicegah idengan iimunisasi. 

4) Mendukung ipelayanan ikeluarga iberencana. 

5) Mendukung ipemberdayaan ikeluarga idan imasyarakat idalam 

ipenganekaragaman ipangan imelalui ipemanfaatan iperkarangan iuntuk 

imemotivasi ikelompok idasa iwisma iberperan iaktif. 

3. Sasaran iPosyandu 

Sasaran iposyandu i(Nurbaya, iet iall, i2022) iadalah iseluruh imasyarakat 

iatau ikeluarga, iutamanya iadalah ibayi ibaru ilahir, ibayi, ibalita, iibu ihamil, iibu 

imenyusui, iibu inifas, iPUS. 

4. Pelaksana iPosyandu 

Pelaksana iPosyandu iadalah ikader iyang idifasilitasi ipetugas. 

1) Berasal idari ianggota imasyarakat isetempat. 

2) Dapat imembaca idan imenulis ihuruf ilatin. 

3) Berminat idan ibersedia imenjadi ikader. 
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4) Bersedia ibekerja isama isukarela. 

5) Memiliki ikemampuan idan iwaktu iluang. 

5. Tingkatan iDalam iPosyandu i 

1) Posyandu iPratama 

Posyandu iPratama iadalah iposyandu iyang ibelum imantap, iyang iditandai 

ioleh ikegiatan ibulanan iPosyandu ibelum iterlaksana isecara irutin iserta 

ijumlah ikader isangat iterbatas iyakni ikurang idari i5 iorang. 

2) Posyandu iMadya 

Posyandu iMadya iadalah iposyandu iyang isudah idapat imelaksanakan 

ikegiatan ilebih idari i8 ikali iper itahun, idengan irata-rata ijumlah ikader 

isebanyak i5 iorang iatau ilebih, itetapi icakupan ikegiatan iKIA, iKB, 

iImunisasi, iPeningkatan iGizi, iPenanggulangan iDiare imasih irendah iatau 

idibawah i50%. 

3) Posyandu iPurnama 

Posyandu iPurnama iadalah iposyandu iyang isudah idapat imelaksanakan 

ikegiatan ilebih idari i8 ikali iper itahun, idengan iratarata ijumlah ikader 

isebanyak i5 iorang iatau ilebih, icakupan ikelima ikegiatan ipuskesmas ijuga 

isudah ilebih idiatas i50%, imampu imenyelenggarakan iprogram itambahan, 

iserta itelah imemperoleh isumber ipembiayaan idari idana isehat iyang 

idikelola ioleh imasyarakat iyang ipesertanya imasih iterbatas iyakni ikurang 

idari i50% ikepala ikeluarga idi iwilayah ikerja iposyandu. 

4) Posyandu iMandiri 

Posyandu iMandiri iadalah iPosyandu iyang isudah idapat imelaksanakan 

ikegiatan ilebih idari i8 ikali iper itahun, idengan iratarata ijumlah ikader i5 

iatau ilebih, icakupan ikelima ikegiatan iposyandu iyang iutama ilebih idari 

i50% imampu imenyelenggarakan iprogram itambahan, iserta itelah 

imemperoleh isumber ipembiayaan idari idana isehat iyang idikelola ioleh 

imasyarakat iyang ipesertanya ilebih idari i50% ikepala ikeluarga iyang 

ibertempat itinggal idi iwilayah ipuskesmas. 
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6. Pelayanan iKesehatan 

Pelayanan idi iposyandu imeliputi ikegiatan ipemantauan itumbuh 

ikembang ibalita, ipelayanan ikesehatan iibu idan iamak iseperti iimunisasi iuntuk 

ipencegahan ipenyakit, ipenanggulangan idiare, ipenyuluhan idan 

ikonseling/rujukan ikonseling ibila idiperlukan i(Saepuddin iet ial., i2018). 

Sebelum ipelaksanaan iposyandu, ikader imemastikan isasaran iseperti 

ijumlah ibayi ibaru ilahir, ianak, iibu ihamil, iibu imenyusui, idan iibu inifas. iSelain 

iitu, iKader ijuga iharus imengadakan ipertemuan iantara iibu ibidan idan iibu 

ihamil i(Pitaloka i& iRyandini, i2019), isebagai iberikut: 

1) Sebelum iHari iBuka iPosyandu 

a. Melakukan ipersiapan ipenyelenggaraan ikegiatan iposyandu. 

b. Menyebarluaskan iinformasi itentang ihari ibuka iposyandu imelalui 

ipertemuan iwarga isetempat iatau isurat iedaran. iKader idapat 

imengajak isasaran iuntuk idatang ike iposyandu idengan ibantuan itokoh 

imasyarakat. 

c. Melakukan ipembagian itugas iantar ikader, imeliputi ipendaftaran, 

ipenimbangan, ipencatatan, ipenyuluhan, ipemberian imakanan 

itambahan, iserta ipelayanan iyang idapat idilakukan ioleh ikader. 

d. Melakukan ikoordinasi idengan ipetugas ikesehatan idan ipetugas 

ilainnya iterkait idengan ijenis ilayanan iyang iakan idiselenggarakan. 

iJenis ikegiatan iini imerupakan itindak ilanjut idari ikegiatan iposyandu 

isebelumnya iatau irencana ikegiatan iyang itelah iditetapkan 

iberikutnya. 

e. Menyiapkan ibahan ipenyuluhan idan ipemberian imakanan itambahan. 

iBahan-bahan ipenyuluhan isesuai ipermasalahan iyang idi idihadapi 

ipara iorang itua iserta idisesuaikan idengan imetode ipenyuluhan, 

imisalnya: imenyiapkan ibahan-bahan imakanan iapabila iingin 

imelakukan idemo imasak, ilembar ibalik iuntuk ikegiatan ikonseling, 

ikaset iatau iCD, ibuku iKIA, isarana istimulasi ibalita. 

f. Menyiapkan ibuku-buku icatatan ikegiatan iposyandu. 
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2) Saat iHari iBuka iPosyandu 

a. Melakukan ipendaftaran, imeliputi ipendaftaran ibalita, iibu ihamil, iibu 

inifas, iibu imenyusui, idan isasaran ilainnya. 

b. Pelayanan ikesehatan iibu idan ianak. iUntuk ipelayanan ikesehatan 

ianak ipada iposyandu, idilakukan ipenimbangan, ipengukuran itinggi 

ibadan, ipengukuran ilingkar ikepala ianak, ipemantauan iaktifitas ianak, 

ipemantauan istatus iimunisasi ianak, ipemantauan iterhadap itindakan 

iorangtua itentang ipola iasuh iyang idilakukan ipada ianak, ipemantauan 

itentang ipermasalahan ianak ibalita, idan ilain isebagainya. 

c. Membimbing iorangtua imelakukan ipencatatan iterhadap iberbagai 

ihasil ipengukuran idan ipemantauan ikondisi ianak ibalita. 

d. Melakukan ipenyuluhan itentang ipola iasuh ianak ibalita. iDalam 

ikegiatan iini, ikader ibisa imemberikan ilayanan ikonsultasi, idiskusi 

ikelompok idan idemonstrasi idengan iorangtua/keluarga ianak ibalita. 

e. Memotivasi iorang itua ibalita iagar iterus imelakukan ipola iasuh iyang 

ibaik ipada ianaknya, idengan imenerapkan iprinsip iasih idan iasuh. 

f. Menyampaikan ipenghargaan ikepada iorang itua iyang itelah idatang ike 

iposyandu idan iminta imereka iuntuk ikembali ipada ihari iposyandu 

iberikutnya. 

g. Menyampaikan iinformasi ipada iorang itua iagar imenghubungi ikader 

iapabila iada ipermasalahan iterkait idengan ianak ibalitanya. 

h. Melakukan ipencatatan ikegiatan iyang itelah idilakukan ipada ihari ibuka 

iposyandu. 

3) Sesudah iHari iBuka iPosyandu 

a. Melakukan ikunjungan irumah ipada ibalita iyang itidak ihadir ipada ihari 

ibuka iposyandu, ianak iyang ikurang igizi, iatau ianak iyang imengalami 

igizi iburuk irawat ijalan, idan ilain-lain. 

b. Memotivasi imasyarakat, imisalnya iuntuk imemanfaatkan ipekarangan 

idalam irangka imeningkatkan igizi ikeluarga, imenanam itanaman iobat 

ikeluarga, imembuat itempat ibermain ianak iyang iaman idan inyaman. 
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iSelain iitu, imemberikan ipenyuluhan itentang iPerilaku iHidup iBersih 

idan iSehat i(PHBS). 

c. Melakukan ipertemuan idengan itokoh imasyarakat, ipimpinan iwilayah 

iuntuk imenyampaikan ihasil ikegiatan iposyandu iserta imengusulkan 

idukungan iagar iposyandu iterus iberjalan idengan ibaik. 

d. Menyelenggarakan ipertemuan, idiskusi idengan imasyarakat, iuntuk 

imembahas ikegiatan iposyandu. iUsulan idari imasyarakat idigunakan 

isebagai ibahan imenyusun irencana itindak ilanjut ikegiatan iberikutnya. 

e. Mempelajari iSistem iInformasi iPosyandu i(SIP). iSIP iadalah isistem 

ipencatatan idata iatau iinformasi itentang ipelayanan iyang 

idiselenggarakan idi iposyandu. iManfaat iSIP iadalah isebagai ipanduan 

ibagi ikader iuntuk imemahami ipermasalahan iyang iada, isehingga 

idapat imengembangkan ijenis ikegiatan iyang itepat idan isesuai idengan 

ikebutuhan isasaran. 

E. Antropometri 

Antropometri adalah ukuran tubuh yang dilakukan untuk mengukur 

pertumbuhan tinggi badan dan berat badan. Standar yang digunakan sebagai 

acuan adalah rekomendasi dari WHO. Proses standarisasi pengukuran 

dilakukan dengan membandingkan hasil pengukuran terhadap median, serta 

menggunakan standar deviasi atau Z-score berdasarkan usia dan jenis 

kelamin yang sama pada anak-anak. Z-score merupakan satuan standar 

deviasi yang digunakan untuk mengukur perbedaan antara nilai individu dan 

nilai tengah (median) populasi referensi untuk usia atau tinggi yang sama, 

dengan membagi selisih tersebut dengan standar deviasi dari populasi 

rujukan (Supariasa, 2018). 

Indikator iantopometri iseperti itinggi ibadan imenurut iumur imerupakan ihal 

ipenting idalam imengevaluasi ikesehatan idan istatus igizi ianak-anak. 

Beberapa iindeks iantropometri: 
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● BB/U i(Berat iBadan iTerhadap iUmur) 

 Dalam ikeadaan inormal, iberat ibadan imengikuti ipertambahan iumur, 

isebaliknya idalam ikeadaan iabnormal iterdapat i2 ikemungkinan iyaitu 

iberkembang ilebih icepat idan ilebih ilambat. iMaka iindeks iBB/U idigunakan 

imenjadi isalah isatu icara ipengukuran istatus igizi. 

● TB/U i(Tinggi iBadan iTerhadap iUmur) 

 Dalam ikeadaan inormal, itinggi ibadan iseiring idengan ipertambahan 

iumur.Pertumbuhan itinggi ibadan itidak isepeti iberat ibadan, irelatif ikurang 

isensitif iterhadap imasalah ikekurangan igizi idalam iwaktu ipendek. iPengaruh 

iasupan izat igizi iakan iberdampak idalam iwaktu irelatif ilama isehingga iindeks 

iini imenggambarkan istatus igizi imasa ilalu. 

● BB/TB i(Berat iBadan iTerhadap iTinggi iBadan) 

 Berat ibadan imemiliki ihubungan iyang ilinier idengan itinggi ibadan. 

iDalam ikeadaan inormal, iperkembangan iberat ibadan iakan isearah idengan 

itinggi ibadan idengan ikecepatan itertentu. iIndeks iBB/TB imerupakan iindeks 

iindependen iterhadap iumur. 
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Tabel 1. Kategori dan Ambang Batas Status Gizi Anak 

Indeks Kategori iStatus iGizi 
Ambang iBatas 

(Z-Score) 

Berat ibadan imenurut 

iUmur i(BB/U) ianak 

iusia i0 i- i60 ibulan 

Berat ibadan isangat 

ikurang i(severely 

iunderweight) 

<-3 iSD 

Berat ibadan ikurang 

i(underweight) 
-3 iSD isd i<-2 iSD 

Berat ibadan inormal -2 iSD isd i+ i1 iSD 

Resiko iBerat ibadan ilebih > i+1 iSD 

Panjang iBadan iatau 

iTinggi iBadan 

imenurut iUmur i(PB/U 

iatau iTB/U) ianak 

iusia i0 i- i60 ibulan 

Sangat ipendek i(severely 

istunted) 
<-3 iSD 

Pendek i(stunted) -3 iSD isd i<-2 iSD 

Normal i -2 iSD isd i+ i3 iSD 

Tinggi > i+3 iSD 

Sumber i:Peraturan iMenteri iKesehatan iRepublik iIndonesia iNomor i2 

iTahun i2020 iTentang iStandar iAntropometri iAnak. 

F. Kerangka Konsep 

 

 

 

Gambar 1. Kerangka Konsep 

 

Pengetahuan ikader 

Keterampilan ikader 

Peningkatan ikinerja ikader 
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Keterangan: 

  : iVariabel iyang iditeliti 

  : iVariabel iyang itidak iditeliti 

 

G. Definisi Operasional 

Tabel 2. Definisi Operasional 

Variabel 
Defenisi 

iOparasional 
Alat iUkur Cara iUkur Hasil iUkur Skala 

Pengetahuan 

iKader 

Pengetahuan 

iadalah 

ikemampuan 

ikader idalam 

imelakukan 

ikegiatan 

ipengukuran 

iantropometri, 

idiperoleh 

imenggunakan 

ialat ibantu 

ikuesioner 

idengan ijumlah 

ipertanyaan 

isebanyak i“20”. 

Meminta ikader 

iuntuk 

imenjawab i20 

ikuesioner 

itentang 

ipengukuran 

iantropometri. 

kuesioner 1 i= iBaik 

ijika inilainya 

i76- i100% i 

2 i= icukup 

ijika inilainya 

i56 i– i75% i 

3 i= iKurang 

ijika inilainya 

i≤ i56%. i 

Ordinal 
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Variabel 
Defenisi 

iOparasional 
Alat iUkur Cara iUkur Hasil iUkur Skala 

Keterampilan 

iKader 

Kemampuan 

ikader 

iposyandu 

idalam 

imelakukan 

ikegiatan iatau 

itugas idalam 

ipengukuran 

iantropometri. 

Mengobservasi/

mengamati i 

ikader idalam i 

imelakukan 

ipraktek 

ipengukuran 

iantropometri. 

Kuesioner 

iobservasi 

Kreteria 

iobjektif: 

Terampil 

ijika 

ipersentasei

≥ i80 i% i 

tidak 

iterampil i 

jika 

persentase 

˂ i80 i% 

Ordinal 
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