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Interventions in Nutrition Education Through Community
Nutrition Classes: A Study on Improving the Performance of
Integrated Health Care

Intervensi Pendidikan Gizi Melalui Kelas Gizi Masyarakat: Studi
Peningkatan Kinerja Posyandu

ABSTRAK

Gambaran perilaku masyarakat dalam memanfaatkan sarana pelayanan keschatan yang ada
didaerahnya dapat terlihat dari tingkat keberhasilan program Posyandu yaitu cakupan penimbangan
balita di Posyandu . Penelitian ini bertujuan untuk menilai bahwa intervensi pendidikan gizi melalui
kelas gizi masyarakat uk meningkatkan cakupan kinerja posyandu (D/S,N/D) di Kabupaten
Bulukumba, Indonesia. Desain penelitian ini adalah guasi experiment. Sampel pada penelitian ini
adalah ibu balita baik yang berada pada wilayah intervensi (n=107) dan kontrol (n=113). Pada
kelompok intervensi diberikan pendidikan melalui kegiatan kelas gizi masyarakat sedangkan pada
kelompok kontrol diberikan penyuluhan. Hasil penelitian menunjukkan bahwa terdapat perubahan
pada kelompok intervensi berupa peningkatan pengetahuan ibu balita, peningkatan pola asuh ibu
balita, peningkatan tingkat partisipasi masyarakat, serta peningkatan berat badan balita dibandingkan
pada kelompok kontrol. Kelas gizi masyarakat di posyandu dapat dijadikan sebagai salah satu model
dalam memperbaiki tingkat partisipasi masyarakat di posyandu karena terja@) perubahan baik
pengetahuan, pola asuh ibu pada anak, jumlah kunjungan di posyandu (D/S) dan jumlah balita yang
naik berat badannya dari penimbangan bulan sebelumnya (N/D) agar meningkat secara signifikan

Kata Kunci: Kelas Gizi; Penyuluhan; Pengetahuan; Pola Asuh; Kinerja Posyandu

ABSTRACT

The description of community behavior in utilizing existing health service facilities in their area can
be seen from the success rate of the Posyandu program, namely the coverage of weighing children
under five at the Posvandu. This study aims to examine that nutrition education interventions through
community nutrition classes can increase the scope of integrated health care (posyandu) performance
(D/S, | in Bulukumba Regency, Indonesia. This research design is quasi-experimental. The
samples in this study were mothers of children under five who were in the intervention area (n=107)
and control (n=113). The intervention group was given nutrition e@an‘on through community
nutrition class activities, while the control group was given counsefihg. The results showed that there
were changes in the intervention group in the form of increased knowledge of mothers of children
under five, increased parenting patterns of mothers of children under five, increased levels af
community participation, and increased body weight of toddlers compared to the intervention group.
control group. Community nutrition classes at posvandu can be used as a model in increasing the
level of community participation in posyandu because there are changes in both knowledges, child
care patterns, number of visits at posyandu (D/S), and the number of toddlers who experience weight
gain from the previous month's weighing (N/D) for increased significantly
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PENDAHULUAN

Indikator keberhasilan program kesehatan masyarakat di Indonesia dapat dinilai berdagarkan
derajat kesehatan masyarakat. Derajat kesehatan masyarakat dapat ditentukan dengan menilai Indeks
Pembangunan Kesehatan Masyarakat (IPKM) dan Indeks Keluarga Sehat (IKS) (Indrawati &
Tjandrarini, 2018). Salah satu indikator dalam penilaian IPKM dan IKS adalah pemantauan
pertumbuhan dan status gizi balita (Budiono, 2013; Tjandra et al., 2018). Pemantauan pertumbuhan
dan penilaian status gizi balita dapat diperoleh dengan memanfaatkan sarana pelayanan kesehatan
secara optimal yang tersedia di masyarakat seperti posyandu (Di Cesare et al., 2015; Pratley, 2016).
Menurut Menurut Chan et al. (2018) pelayanan kesehatan mempengaruhi status kesehatan masyarakat.
Keberadaan dan pemanfaatan pelayanan kesehatan merupakan salah satu langkah strategis dalam
mewujudkan peningkatan derajat kesehatan masyarakat yang kegiatannya menitikberatkan pada
partisipasi dan kemandirian masyarakat menangani masalah kesehatan komunitas seperti memantau
pertumbuhan dan status gizi balita secara rutin (Delaney, 2018)

Kegiatan pemantauan pertumbuhan dan penilaian stau_ﬁizi yang dilaksanakan secara rutin
melalui kegiatan posyandu memberikan dampak positif terhadap upaya perbaikan gizi dan
peningkatan derajat kesehatan masyarakat (Kartika et al,, 2018). Hal ini diperkuat adanya asumsi
bahwa persepsi masyarakat terhadap program posyandu cukup positif, partisipasi masyarakat cukup
tinggi. Posyandu memiliki peranan penting sebagai katalisator yang dapat mengubah pola pikir
masyarakat terhadap kesehatan, salah satunya pemantauan tumbuh kembang anak (Islam et al., 2020;
Criss et al., 2015). Beberapa penelitian menunjukkan bahwa anak balita yang mengunjungi posyandu
untuk melakukan pemantauan berat badan, pemberian imunisasi, pemberian vitamin dan makanan
tambahan merupakan alasan mendasar para orang tua/pengasuh membawa anaknya aktif ke posyandu
sehingga status gizi anak terpantau secara rutin (Destiadi et al., 2013; Adistie et al., 2018) Beberapa
peneltian lain juga menunjukkan bahawa sebagian besar anak balita yang rutin ke posyandu akan
memiliki status gizi baik dengan melibatkan partisipasi ibu (Abuya et al., 2012; Ranehov et al., 2019;
Indriati & Lidyawati, 2017).

Posyandu sebagai bentuk kegiatan peran serta masyarakat dengan tenaga pelaksana para kader
sukarela maka partisipasi terutama tergantung dari kemauan dan kemampuan kader serta penerimaan
masyarakat. Pemerintah hanya bersifat membantu dan membimbing namun kenyataanya manunjukkan
bahwa jumlah kunjugan ibu balita (D/S) masih rendah, dan pelaksanaan posyandu selama ini masih
tertangani oleh petugas keschatan dan bukan sepenuhnya oleh kader pada kegiatan 5 meja,
keterampilan kader yang dirasa paling minimal adalah penyuluhan perorangan di meja [V nya tidak
berfungsi. Data Riskesdas menunjukkan bahwa proporsi anak balita di Indonesia yang melakukan
penimbangan rutin sebesar 44,6% (2013) dan 54,6% (2018), di Sulawesi selatan proporsi pemantauan
pertumbuhan pada anak balita dalam satu terakhir yang ditimbang berat badannya sebesar 77,28% dan
diukur tinggi/panjang badannya hanya 50,52% (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Sedangkan di Kab.
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Bulukumba yang ditimbang berat badannya sebesar 65,70% dan diukur tinggi/panjang badannya
hanya 33,40% (Yogiswara, B. A., & Margawati, 2011). Data dari Dinas kesehatan Bulukumba tentang
cakupan program gizi menunjukkan bahwa cakupan kegiatan posyandu (D/S) atau partisispasi
masyarakat yang membawa anaknya ke posyandu (65,5% dan 70,9%), ini menunjukkan masih di
bawah standar pelayanan minimal yaitu 85%. Sedangkan anak balita yang datang ke posyandu naik
berat badannya berdasarkan garis pertumbuhan pada KMS (N/D) 78,04% dan 79,9% (Dinas
Kesehatan Kabupaten Bulukumba, 2015).

Kegiatan posyandu memberikan andil besar terhadap meningkatnya derajat kesechatan
masyarakat. Kualitas kesehatan yang semakin baik seperti makin membaiknya status gizi masyarakat,
angka kematian ibu dan bayi yang menurun, terpantaunya pertumbuhan balita, bertambahnya
pengetahuan masyarakat tentang kesehatan merupakan gambaran dari hasil pemanfaatan layanan
kesehatan di posyandu (Hafifah & Abidin, 2020). Namun, perubahan kualitas kesehatan yang terjadi
belum memberikan dampak signifikan dengan tujuan posyandu (Saepuddin et al., 2017).

Partisipasi ibu balita datang menimbang di Posyandu yang rendah dan tidak rutin dapat
menyebabkan terjadinya gangguan pertumbuhan balita karena berat badan dan tinggi/panjang badan
tidak terpantau, selain itu balita yang tidak ke posyandu tidak memperoleh berbagai fasilitas layanan
seperti konsultasi gizi dan kesehatan balita sehingga keadaan tersebut dapat berdampak pada pola
pengasuhan anak. Beberapa penelitian menunjukkan adanya peningkatan frekuensi ibu balita ke
posyandu setelah dilakukan pendampingan dan Learning Organization (LO) terhadap partisipasi
posyandu (Aminuddin et al., 201; Kosasih et al., 2018; Megawati & Wiramihardja, 2019). Mengatasi
permasalahan tersebut diupayakan adanya keterlibatan masyarakat secara aktif terhadap problem
keschatan yang terjadi di sekitarnya salah satunya melalui kelas gizi masyarakat berupa kegiatan
pendampingan dan pelatihan. Berdasarkan data dan kajian di atas, maka diperlukan suatu penelitian
tentang intervensi pendidikan gizi melalui model kelas gizi masyarakat terhadap peningkatan cakupan
kinerja posyandu (D/S, N/D) di Kabupaten Bulukumba. Penelitian ini bertujuan menilai intervensi
pendidikan gizi melalui kelas gizi masyarakat dapat meningkatkan cakupan kinerja posyandu

(D/S,N/D) di Kabupaten Bulukumba.

METODE

Rancangan peneliw adalah quasi experiment (eksprimen semu). Pengambilan sampel tidak
dilakukan secara acak baik pada kelompok kontrol maupun kelompok eksperimen, dilakukan
observasi awal untuk menilai dan menguji perubahan yang terjadi sebelum dan setelah intervensi.
Lokasi Penelitian ini di Wilayah Kerja Puskesmas Salassae sebagai wilayah intervensi karena wilayah
tersebut cakupan kinerja posyandunya masih di bawah standar pelayanan minimal kabupaten yaitu
tingkat partisipasi masyarakat (D/S) 604%. Sedangkan Wilayah Kerja Puskesmas Her]anémerupakan
wilayah cakupan dengan kinerja posyandu sesuai dengan SPM kabupaten yaitu 88,9%. Sampel pada

penelitian ini adalah ibu balita baik yang berada pada wilayah intervensi (n=107) diperoleh dari
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wilayah dengan cakupan kinerja posyandu terendah (Desa Salassae) dan kontrol (n=113) diperoleh
berdasarkan cakupan kinerja posyandunya yang sudah sesuai atau di atas standar pelayanan minimal
(Desa Pataro). Pada kelompok intervensi diberikan pendidikan gizi melalui kegiatan kelas gizi
masyarakat sedangkan pada kelompok kontrol diberikan penyuluhan.

Data Primer berupa data cakupan kinerja posyandu (D/S, N/D) diperoleh dengan melakukan
wawancara langsung kader posyandu dan obeservasi pada posyandu. Pengetahuan gizi dan pola asuh
ibu balita diperoleh melalui wawancara langsung kepada responden, kuesioner yang digunakan
diadopsi dari kusieoner Riset Kesehatan Dasar 2013. Untuk mendapatkan data ini dilakukan dua kali
wawancara yaitu sebelum dan sesudah intervensi. Adapun data sekunder diperoleh dari data cakupan
program gizi sebelum dan sesudah kegiatan diperoleh dari laporan FI dan FIII Gizi Puskesmas yang
menjadi subyek penelitian. Data dianalisis sebelum dan setelah pelaksanaan kegiatan kelas gizi
masyarakat dengan menggunakan uji wilcoxon signed rank untuk melihat perubahan pengetahuan dan
pola asuh ibu balita serta cakupan kirﬁ‘a di posyandu (D/S, N/D) sebelum dan setelah pelaksanaan

kegiatan kelas gizi masyarakat dengan tingkat kemaknaan yang digunakan adalah o = 0,05.

HASIL

Pada gambar 1 menunjukkan bahwa rata-rata nilai pengetahuan ibu balita tentang gizi terdapat
peningkatan pada kelompok intervensi yaitu sebelum kelas gizi masyarakat 56,69% dan setelah kelas
gizi masyarakat 73,52 sedangkan pada kelompok kontrol sebelum penyuluhan 70,38% dan setelah
penyuluhan 73.74%. Pengetahuan ibu balita tentang posyandu pada kelompok intervensi sebelum
kelas gizi masyarakat 5738% dan setelah kelas gizi masyarakat 78,13 sedangkan pada kelompok
kontrol sebelum penyuluhan 74.77% dan setelah penyuluhan 79.73%. Rata — rata skor pengetahuan
ibu balita yang merupakan komposit dari pengetahuan ibu tentang gizi anak balita dan pengetahuan
ibu tentang posyandu yaitu pengetahuan ibu pada kelompok intervensi sebelum kelas gizi masyarakat
57,19% dan setelah kelas gizi masyarakat 7499 sedangkan pada kelompok kontrol sebelum
penyuluhan 72,14% dan setelah penyuluhan 76,14%. Hasil uji statistik Wilcoxon Signed Rank
menunjukkan bahwa kelas gizi masyarakat dapat meningkatkan pengetahuan ibu balita (pengetahuan
tentang gizi anak balita dan pengﬁahuan tentang posyandu) serta peningkatannya berbeda secara
signifikan (p=0,000). Artinya Ada perbedaan yang signifikan terhadap peningkatan pengetahuan ibu
balita sebelum dan sesudah pelaksanaan kelas gizi masyarakat.

Pada gambar 2 menunjukkan bahwa rata-rata skor pola asuh ibu balita tentang praktik
Pemberian Makan Anak (PMA) terdapat peningkatan pada kelompok intervensi yaitu sebelum kelas
gizi masyarakat 57,68% dan setelah kelas gizi masyarakat 72,11 sedangkan pada kelompok kontrol
sebelum penyuluhan 7566% dan setelah penyuluhan 79.59%. Pola asuh tentang praktik Kesehatan
dan Kebersihan Anak (PKA) pada kelompok intervensi sebelum kelas gizi masyarakat 60,58% dan
setelah kelas gizi masyarakat 79,03 sedzmgkﬁ pada kelompok kontrol sebelum penyuluhan 79 .89%

dan setelah penyuluhan 85,83%. Rata — rata skor pola asuh ibu balita yang merupakan komposit dari
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skor PMA dan PKA yaitu sebelum kelas gizi masyarakat 59.77% dan setelah kelas gizi masyarakat
7903 sedangkan pada kelompok kontrol sebelum penyuluhan 76.84% dan setelah penyuluhan
81,34%. Hasil uji statistik wilcoxon signed rank menunjukkan bahwa kelas gizi masyarakat dapat
rEningkatkan pola asuh ibu balita (PMA dan PKA) serta peningkatannﬁ berbeda secara signifikan
(p=0,000). Artinya Ada perbedaan yang signifikan terhadap peningkatan pola asuh ibu balita sebelum
dan sesudah pelaksanaan kelas gizi masyarakat.

Tabel | menunjukkan bahwa rata-rata asupan energi anak balita sebelum pelaksanaan kelas
gizi masyarakat pada kelompok intervensi yaitu 87,72% dan setelah kelas gizi masyarakat meningkat
menjadi 96.95%, sedangkan pada kelompok kontrol sebelum penyuluhan 96,74% dan setelah
penyuluhan 99.93%. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pemeﬁse asupan energi anak balita
terjadi peningkatan sesudah pelaksanaan kelas gizi masyarakat pada kelompok intervensi dan
penyuluhan pada kelompok kontrol. Hasil uji statistik wilcoxon signed rank menunjukkan bahwa kelas
gizi masyarﬁat dapat meningkatkan asupan energi anak balita serta peningkatannya berbeda secara
signifikan (p=0,000). Artinya Ada perbedaan yang signifikan terhadap peningkatan asupan energi
sebelum dan sesudah pelaksanaan kelas gizi masyarakat.

Tabel 2 menunjukkan bahwa rata-rata berat badan anak sebelum pelaksanaan kelas gizi
masyarakat pada kelompok intervensi yaitu 9.94 dengan berat badan minimum 6,2 dan maksimum
150 dan meningkat setelah kelas gizi masyarakat yaitlu‘dta—rata berat badan anak menjadi 10,15
dengan berat badan minimum 6.8 dan maksimum 15.0. Sedangkan pada kelompok kontrol sebelum
pelaksanaan penyuluhan rata-rata berat badan anak vaitu 10,67 dengan berat badan minimum 6,1 dan
maksimum 20,0 serta terdapat peningkatan setelah penyuluhan yaitu ﬁta — rata berat badan anak
menjadi 10,84 dengan berat badan minimum 6,7 dan maksimum 20,3. Rata — rata peningkatan berat
badan anak balita pada kelompok intervensi yaitu 0,21 kg sedangkan pada kelompok kontrol yaitu
0.16 kg

Hasil uji statistik wilcoxon signed rank menunjukkan bahwa kegiatan kelas gizi masyarakat
aia kelompok intervensi dan kegiatan penyuluhan pada kelompok kontrol, keduanya dapat
meningkatkan berat badan anak balita serta peningkatannya berbeda secara signifikan (p=0,000).
Artinya Ada perbedaan yang signi%an terhadap peningkatan berat badan anak sebelum dan sesudah
pelaksanaan kelas gizi masyarakat pada kelompok intervensi dan kegiatan penyuluhan pada kelompok
kontrol.

Pada tabel 3 menunjukkan bahwa tingkat partisipasi masyarakat yang membawa anaknya dan
keberhasilan penimbangan balita di posyandu pada kelompok intervensi sebelum kegiatan kelas gizi
masyarakat yaitu D/S = 50.86% N/D = 33.90 meningkat setelah kegiatan kelas gizi masyarakat
menjadi D/S = 78,5% N/D = 76,19. Sedangkan pada kelompok kontrol sebelum penyuluhan yaitu D/S
= 82,17% N/D = 79,25% meningkat setelah kegiatan kelas gizi masyarakat menjadi D/S = 85.84%
N/D = 81,44%.




PEMBAHASAN

Hasil penelitian menunjukkan peningkatan rata-rata skor pengetahuan ibu pada kelompok
intervensi lebih tinggi yaitu 17,79 poin dari pada kelompok kontrol yang hanya 4,00 poin.
Pengetahuan ibu pada kelompok kontrol yang hanya meningkat kecil, meski secara analisis statistik
meningkat ﬁcam signifikan dan mengalami peningkatan pengetahuan sesudah penelitian. Hal ini
disebabkan pengetahuan ibu balita pﬂﬁ\ kelompok kontrol sebelum intervensi telah mempunyai rerata
skor pengetahuan yang agak tinggi. Peningkatan pengetahuan lebih tinggi kelompok intervensi dari
kontrol disebabkan karena model intervensi yang diberikan berbeda, kelas gizi masyarakat (5 kali
pertemuan) pada kelompok intervensi dan hanya penyuluhan (1 kali) pada kelompok kontrol dengan
frekuensi yang berbeda.

Tingkat pendidikan ibu balita pada kelompok kontrol lebih tinggi dari kelompok intervensi,
sehingga berbeda dalam hal pengetahuan gizi ibu balita sebelum intervensi&te]ah dilaksanakan kelas
gizi pada kelompok intervensi, pengetahuan ibu balita hampir sama dengan kelompok kontrol.
Perubahan dan peningkatan pengetahuan pada kelompok perlakuan merupakan hasil dari kegiatan
pendidikan keﬁhatan dalam jangka waktu pendek (Belski et al., 2018). Hasil temuan Lubis (2015)
menunjukkan pengetahuan dan keterampilan kader dalam kegiatan penimbangan balita di posyandu
meningkat setelah mengikuti training melalui metode dua arah, adanya dialog, proses simulasi dan
praktik.

Program pendampingan dapat meningkatkan pengetahuan dan perubahan pola perilaku dalam
pemenuhan gizi keluarga melalui kegiatan penyuluhan (Naulia et al., 2021; Siswanti et al., 2016).
Tenaga gizi pendamping yang memberikan intervensi penyuluhan berpengaruh terhadap peningkatan
pengetahuan ibu, baik untuk kesehatan bayinya maupun kesehatan ibu itu sendiri (Kustiani & Misa,
2018; Simbolon et al., 2019). Penelitian ini sejalan dengan temuan Wirawan et al.. (2014) bahwa
kegiatan penyuluhan dengan menggunakan media AV maupun konvensional, keduanya dapat
meningkatkan rata-rata pengetahuan gizi ibu balita. Adanya kegiatan kelas gizi masyarakat yang
dilakukan oleh peneliti memberikan gambaran bahwa peserta kelas gizi mengetahui, memahami serta
mampu dan memiliki kemauan mempraktikkan tetang pengetahuan gizi dalam mengasuh anaknya dan

kelas gizi masyarakat merupakan salah satu wadah dalam memantau status kesehatan anak karena

tingginya pastisipasi ibu balita pada kegiatan di posyandu.

Pola pengasuhan ibu merupakan hal mutlak dilakukan dengan memberikan perawatan positif,
ini akan berdampak pada proses pertumbuhan dan perkembangannya terutama pada usia emasnya.
Faktor kesehatan ibu, pendidikan, pengetahuan dan keterampilan perawatan anak memiliki hubungan
vang erat terhadap pola pengasuhan anak. Hasil uji statistik wilcoxon signed rank menunjukkan bahwa
kelas gizi masyarakat dapat meningkatkan pola asuh ibu bali MA dan PKA) serta peningkatannya
berbeda secara signifikan. Ini menunjukkan bahwa kelas gizi pada kelompok perlakuan dan kegiatan

penyuluhan pada kelompok kontrol keduanya dapat meningkatkan pola pengasuhan ibu balita.




Ibu memiliki peranan yang utama dalam pengasuhan aﬁk, pengetahuan ibu yang meningkat
tentang gizi keluarga erat kaitannya dalam perbaikan praktik pengasuhan anak. Sehingga pesan gizi
dan kesehatan yang berkaitan dengan pengasuhan anak fauat diimplementasikan oleh ibu sebagai
pengasuh anak dalam kehidupannya. Ibu yang menerapkan pola asuh yang baik membeﬂ(an pengaruh
terhadap tumbuh kembang anak pada setiap fase pertumbuhan (Aboud et al.,, 2013). Hal ini sejalan
dengan penelitian Harahap et al. (2018) yang menyimpulkan bahwa asupan makanan yang adekuat
dan pola asuh positif berhubungan dengan pertumbuhan dan perkembangan anak. Seorang anak yang
memperoleh perawatan dan pengasuhan langsung dari ibu ﬁndungnya dapat berinteraksi positif
dibandingkan anak yang diasuh oleh keluarga atau orang lain. Pola pengasuhan anak akan berdampak
dengan keadaan status gizi anak dan secorang ibu berusaha merangsang anaknya untuk konsumsi
makananan yang adekuaaesuai kebutuhan gizinya (Gerards & Kremers, 2015). Hasil penelitian
Komariah (2019) tentang ﬁa asuh dan status gizi anak di wilayah perkotaan Srijaya kota Palembang
tahun 2017 menun'ékkan ada hubungan antara pengetahuan ibu dengan tumbuh kembang anak serta

terdapat hubungan pola asuh dengan tumbuh kembang anak dan perkembangan anak.

Terjadinya perubahan status gizi pada anak ibu yang mengikuti kegiatan kelas gizi dipengaruhi
oleh keadaan status gizi anak sebelum adanya perlakuan yang diberikan. Setelah dilakukan intervensi
diperoleh adanya perubahan keadaan status gizi baik yang lebih banyak dari anak balita yang
mengalami gizi kurang dibandingkan kelompok kontrol. Hal ini menggambarkan untuk memulihkan
keadaan gizi kurang menjadi baik dapat teratasi dalam jangka waktu satu bulan. Hasil uji statistik
menunjukkan bahwa kelas gizi masyarakat dapat meningkatkan asupan energi anak balita serta
peningkatannya berbeda secara signifikan. Kegiatan kelas gizi masyarakat yang dilasanakan pada
penelitian ini memberikan pengaruh terhadap meningkatnya pengetahuan, pola pengasuhan anak dan
praktik pemberian makanan anak. Anak akan memperoleh makanan yang bergizi sesuai dengan
kebutuhannya dipengaruhi oleh praktik pemberian makan dar ibu atau pengasuhnya. Meskipun status
gizi balita pada kelompok intervensi meningkat setelah kegiatan kelas gizi masyarakat, namun masih
ada pula anak balita yang status gizi tidak berubah dari yang semestinya. Hal tersebut disebabkan
karena adanya balita yang terinfeksi penyakit dan asupan zat gizi tidak adekuat dan memadai ﬁsuai
dengan AKG dan kebutuhan. Penyakit infeksi yang diderita oleh seorang anak mempengaruhi selera
makan anak sehingga terjadi penurunan asupan energi sehingga memudahkan seorang anak

mengalami status gizi kurang atau gizi buruk.

Rendahnya partisipasi masyarakat pada kelompok intervensi sebelum pelaksanaan kelas gizi
dipengaruhi oleh tingkat pendidikan dan pengetahuan ibu tentang manfaat posyandu. Pada penelitian
ini ditemukan bahwa tingkat pendidikan pada kelompok intervensi sebagian besar hanya tamat SD dan
rata-rata pengetahuan ibu tentang gizi balita dan posyandu hanya 57,19% dan pola pengasuhan anak

59.77%. Sedangkan pada kelompok kontrol umumnya tingkat pengetahuan ibu tamat SMA dan rata-




rata pengetahuan ibu tentang gizi balita dan posyandu hanya 72,14% dan pola pengasuhan anak
76,84%.

Meningkatnya par‘tisiasi masyarakat yang membawa anaknya ke posyandu (D/S) dan
meningkatnya jumlah anak balita yang naik berat badannya dari penimbangan bulan sebelumnya
(N/D) menunjukkan bahwa kegiatan kelas gizi masyarakat memberikan dampak positif terhadap
meningkatnya pengetahuan dan pola pengasuhan anak, khususnya tentang perubahan perilaku ibu
dalam membawa anaknya menimbang di posyandu yang ingin mengetahui keadaan status gizi anak.
Terjadinya perbaikan tentang cara dan praktik pemberian makan berefek pada pemenuhan gizi anak
baik dari aspek kualitas dan kuantitas yang pada akhimya terjadi pertambahan berat badan anak
sehingga berpengaruh pada ca%ian N/D pada posyandu tersebut. Hal ini menunjukkan bahwa
penyuluhan gizi pada kegiatan pendampingan gizi merupakan salah satu model pendekatan yang
dilakukan untuk mengubah perilaku yang baik dalam pengasuhan anak melalui peningkatan
pengetahuan gizi pada ibu. Hal ini sejalan dengan model intervensi yang terapkan melalui kelas gizi
masyarakat dapat meningkatkan pengetahuan dan kesadaran ibu pada kegiatan di posyandu. Hasil
penelitian menunjukkan setelah kegiatan kelas gizi masyarakat tingkat partisipasi masyarakat menjadi

D/S = 78,5% dan N/D = 76,19%.

Daya ingat seseorang terhadap informasi yang diterima berkurang seiring berjalannya waktu,
semakin lama semakin berkurang yang pada akhirnya orang tersebut mengalami kelupaan (Inda et al.,
2011). Hal demikian dapat terjadi pada ibu balita yang telah memperoleh informasi tentang
pengetahuan gizi dan pola pengasuhan anak jika tidak diprakﬁan dan terjadinya penurunan intensitas
informasi kesehatan dari petugas kesehatan berdampak pada respon ibu terhadap materi yang pemah
diberikan pada saat kelas gizi masyarakat. Dari fenomena tersebut diharapkan kepada petugas
puskesmas atau kader posyandu melalui pokja kesehatan desa untuk mendorong agar kiranya kegiatan
peningkatan pengetahuan dan kemampuan pola asuh ibu melalui kelas gizi masyarakat dapat
dilaksanakan secara berkala dan rutin. Pendidikan gizi yang diperoleh melalui kelas gizi masyarakat
dan adanya dukumgan dari stakeholder terkait dalam pelaksanaannya memberikan dampak terhadap

perbaikan gizi masyarakat terkhusus pada status gizi dan kesehatan balita.
KESIMPULAN

Kelas gizi masyarakat di posyandu dapat dijadikan sebagai salah satu model dalam
memperbaiki tingkat partisipasi masyarakat di posyandu kare& terjadi perubahan baik pengetahuan,
pola asuh ibu pada anak, jumlah kunjungan di posyandu dan jumlah balita yang naik berat badannya

dari penimbangan bulan sebelumnya meningkat secara signifikan.
SARAN

Penelitian ini masih perlu dilanjutkan dengan memantau tingkat partisipasi ibu balita di

posyandu dan efektivitas pelaksanaan kelas gizi masyarakat. Hasil penelitian ini direkomendasikan




bagi pihak Dinas Kesehatan Kabupaten Bulukumba sebagai kegiatan yang dapat direplikasi untuk

meningkatkan kinerja di posyandu dan status kesehatan anak.
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