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ABSTRACT

Knowledge of cadres related to Feeding for Infants and Children (IYCF) is one of the factors
influencing efforts to overcome nutrition and health problems. The behavior of cadres in their own
families will increase their understanding of doing 1YCF counseling. This study aims to provide an
overview of the behavior of posyandu cadres in IYCF. The design uses a cross sectional section
with the target of active posyandu cadres in the Pangkalan Baru and Benteng Community Health
Centers in Central Bangka Regency. Data collection was carried out from September to October
2021 using a Google form and there were 85 willing cadres. Most of the cadres are housewives
and as many as 68.2% have attended IYCF counseling training. Cadres who have toddlers are
61.2% and 87.5% give exclusive breastfeeding. Insufficient breastfeeding was one of the reasons
12.9% of respondents did not continue after six months of age. The cadres who gave
complementary feeding when the toddler was six months old were 94.1%. Animal sources were
used in MP-ASI by 27.1% of respondents and vegetables by 41.2% of respondents and fruits by
27.1% of respondents. Condensed food was provided by 72.7% of respondents and as many as
69.4% stated that the father had a role in caring for and feeding. The behavior of cadres in
implementing IYCF has been quite good. No differences were found in the implementation of IYCF
for cadres who had been and those who had not been trained.

Keywords: counseling, exclusive breastfeeding, MP-ASI, stunting.

ABSTRAK
Pengetahuan kader terkait Pemberian Makanan bagi Bayi dan Anak (PMBA) menjadi salah satu
factor mempengaruhi upaya penanggulangan masalah gizi dan kesehatan. Perilaku kader pada
keluarga sendiri akan meningkatkan pemahaman melakukan konseling PMBA. Penelitian ini
bertujuan memberikan gambaran perilaku kader posyandu dalam PMBA. Desain menggunakan
potong lintang dengan sasaran kader posyandu aktif di wilayah Puskesmas Pangkalan Baru dan
Benteng Kabupaten Bangka Tengah. Pengumpulan data dilakukan September hingga Oktober
2021 menggunakan google form dan terdapat 85 orang kader yang bersedia. Sebagian besar kader
sebagai ibu rumah tangga dan sebanyak 68,2% pernah mengikuti pelatihan konseling PMBA.
Kader yang mempunyai Balita sebanyak 61,2% dan sebanyak 87,5% memberikan ASI eksklusif.
ASI tidak cukup menjadi salah satu alasan 12,9% responden untuk tidak melanjutkan setelah usia
enam bulan. Kader yang memberikan MP-ASI saat Balita berusia enam bulan sebanyak 94,1%.
Sumber hewani digunakan dalam MP-ASI oleh 27,1% responden dan sayuran oleh 41,2%
responden serta buah-buahan diberikan oleh 27,1% responden. Makanan bentuk kental diberikan
oleh 72,7% responden dan sebanyak 69,4% menyatakan bapak berperan mengasuh dan pemberian
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makan. Perilaku kader dalam penerapan PMBA telah cukup baik. Tidak ditemukan perbedaan
penerapan PMBA pada kader yang telah dengan yang belum dilatih.

Kata kunci: ASI eksklusif, konseling, MP-ASI, stunting.

Judul Pelari: Pemberian makan bayi dan anak
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PENDAHULUAN

Posyandu merupakan Upaya Kesehatan
Bersumber daya Masyarakat (UKBM) yang
dilaksanakan sendiri oleh masyarakat dari
masyarakat dan untuk masyarakat serta
digerakkan oleh Kader-kader posyandu yang
terlatih!. Kegiatan posyandu yang
dilaksanakan oleh Kader meliputi kegiatan
pemantauan pertumbuhan dan perkembangan
Balita, penanggulangan diare, penyuluhan dan
konseling gizi dan kesehatan, serta membantu
dalam kegiatan pelayanan kesehatan ibu dan
anak, imunisasi dan pelayanan Keluarga
Berencana?.

Kader mempunyai tugas secara sukarela
mengelola posyandu dan memberikan motivasi
serta penyuluhan kepada sasaran posyandu
untuk menurunkan angka kesakitan dan
kematian pada kelompok ibu dan anak?®. Kader
yang merupakan anggota masyarakat itu
sendiri akan mempunyai kedekatan secara
emosional dengan masyarakat, sehingga Kader
mempunyai pengaruh besar terhadap perilaku
yang berkembang di masyarakat®. Interaksi
kader posyandu dengan masyarakat akan lebih
sering terjadi daripada dengan petugas
kesehatan®.

Masalah gizi yang sering dialami oleh
bayi dan anak adalah kekurangan gizi.
Kekurangan gizi yang terjadi dapat mulai
tingkat ringan hingga berat dalam waktu yang
lama*. Masalah gizi pada bayi dan anak
umumnya disebabkan oleh praktik pemberian

makan yang kurang tepat, mulai dari tidak
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dilakukannya inisiasi menyusu dini (IMD),
pemberian Air Susu Ibu (ASI) secara eksklusif
selama enam bulan pertama setelah kelahiran
dan pemberian makanan pendamping ASI
yang tidak adekuat hingga usia dua tahun®.
Kondisi gagal tumbuh sering terjadi pada
bayi dan anak yang tidak mendapatkan MP-
ASI secara tepat sesuai rekomendasi World
(WHO).  WHO
menyarankan  agar  pemberian  MP-ASI

Health  Organization

memenuhi empat syarat, yaitu tepat dalam
waktu pemberian, tepat jumlah atau adekuat,
aman dan dan tepat dalam cara pemberiannya®.

Pengetahuan kader terkait gizi dan
kesehatan menjadi salah satu factor yang
mempengaruhi  dalam keberhasilan upaya
penanggulangan masalah gizi dan kesehatan’.
Salah satu upaya meningkatkan pengetahuan
dan keterampilan kader terkait Pemberian
Makan bagi Bayi dan Anak (PMBA) melalui
Pelatihan. Pada tahun 2016, telah dilakukan
pelatihan konseling bagi kader posyandu di
wilayah Puskesmas Pangkalan Baru dan
Puskesmas Benteng tentang Pemberian Makan
bagi Bayi dan Anak (PMBA).

Pelatihan diharapkan dapat meningkatkan
pengetahuan, keterampilan, dan sikap kader
dalam Pemberian Makanan bagi Bayi dan
Anak (PMBA), baik untuk diri sendiri,
keluarga maupun masyarakat. Kader dapat
menjadi pendamping bagi tenaga kesehatan
dan ibu Baduta serta melakukan transformasi
ilmu yang diperoleh dalam pelatihan untuk

disampaikan dan memotivasi ibu dan keluarga
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Balita agar memberikan perhatian pada gizi
dan kesehatan Balitanya®. Namun, perilaku
Kader posyandu dalam menerapkan hasil
pelatihan tersebut terhadap keluarganya sendiri
belum pernah diketahui.

METODE

Penelitian ini dilakukan dengan desain
potong lintas (cross-sectional) di Puskesmas
Pangkalan Baru dan Puskesmas Benteng dalam
wilayah Kabupaten Bangka Tengah. Pemilihan
kedua Puskesmas tersebut dilakukan dengan
pertimbangan sebagian besar Kader posyandu
di kedua wilayah kerja Puskesmas tersebut
telah pernah mengikuti pelatihan konseling
Pemberian Makanan bagi Bayi dan Anak
(PMBA).

Penelitian
September dan Oktober 2021 yang diikuti oleh

dilakukan  pada  bulan

kader posyandu aktif yang ada di wilayah kerja
Puskesmas Pangkalan Baru dan Puskesmas
Benteng. Responden telah  menyatakan
kesediaan untuk berpartisipasi dalam penelitian
ini (informed consent) sebelum menjawab
pertanyaan yang diajukan. Pengumpulan data
dilakukan menggunakan google form dan data
yang diperoleh dianalisis secara deskritif dan

grafik.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kecamatan Pangkalan Baru Kabupaten
Bangka Tengah mempunyai dua Puskesmas,
yaitu Puskesmas Pangkalan Baru dan
Puskesmas Benteng. Wilayah Puskesmas

Pangkalan Baru terdiri dari 7 desa/kelurahan,
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sedangkan wilayah Puskesmas Benteng terdiri
dari 5 desa/kelurahan. Puskesmas Pangkalan
Baru memiliki luas wilayah kerja 76,14 km?
dengan jumlah balita sebanyak 1.372 jiwa,
sedangkan Puskesmas Benteng mempunyai
luas wilayah 38 km? dengan jumlah balita
sebanyak 1.133 jiwa. Jumlah posyandu di
wilayah Puskesmas Pangkalan Baru sebanyak
15 posyandu yang dikelola oleh 74 orang
Kader, sedangkan di Puskesmas Benteng
terdapat sebanyak 14 posyandu dengan jumlah
kader 70 Orang.

Pengumpulan data yang menggunakan
google form pada Kader Posyandu pada bulan
September dan Oktober 2021 diikuti oleh 85
orang yang berasal dari 11 desa/kelurahan dari
12 desa/kelurahan yang ada. Menurut jenis
kelamin diketahui hanya 1 orang responden
yang berjenis kelamin laki-laki.

Sebagian besar responden menganut
agama Islam dan lainnya beragama Kristen
Katolik, Khonghucu, Kristen Protestan dan
Budha.  Kondisi ini  sesuai  dengan
Agama/Kepercayaan penduduk di
desa/kelurahan dimana responden berdomisili
dan untuk jelasnya dapat dipaparkan pada
gambar 2. Agama/Kepercayaan yang lebih
beragam dianut oleh responden terdapat di
desa Padang Baru, Jeruk, Benteng, dan
Beluluk.

Pekerjaan responden selain sebagai Kader
Posyandu, juga sebanyak 92,9% bekerja
sebagai Ibu Rumah Tangga. Pekerjaan lain
yang dilakukan adalah wiraswasta sebanyak 4

orang, buruh harian lepas dan pedagang
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masing-masing 1 orang. Rincian jenis
pekerjaan responden dapat dilihat pada gambar
2.

Tanjung Gunung

Padang Baru

Jeruk
Benteng e —
Batu Belubang  ——
]
Air Mesu s
- 5 10 15 20
B Budha m Islam
Khon gh ucu Kristen Katolik

W Kristen Protestan

Gambar 1. Distribusi Responden berdasarkan
Agama/ Kepercayaan yang
dianutnya.

Batu Belubang
Air Mesu Timur

Tanjung Gunung I
Pedindang W
Padang Baru |I—
Mangkol
Jeruk —
Dul
Benteng IE————
Beluluk m
I
I
I

Air Mesu

5 10 15 20

M Buruh harian lepas m lbu rumah tangga

Pedagang Wiraswasta

Gambar 2. Distribusi  Jenis Pekerjaan

Responden  menurut Desa/
Kelurahan

Sebagian besar Responden mempunyai
tingkat pendidikan tamat SMA/MA/sederajat
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dan sebanyak 19 orang berpendidikan
SMP/MTs/sederajat.
berpendidikan SD/Ml/sederajat atau tidak

Responden yang

tamat SD terdapat sebanyak 14 orang dan
hanya 2 orang yang berpendidikan perguruan
tinggi. Untuk jelasnya dapat dilihat pada
gambar 3.

Tanjung Gunung I
Pedindang
Padang Baru
Man gkol |
Jeruk
Dul
Benteng
Beluluk
Batu Belubang m

Air Mesu Timur

Air Mesu = u

- 5 10 15 20

B TidakTamat 5D

m Tamat SD sederajat
Tamat SMP/MTs/Sederajat
Tamat SMA/MA/seder ajat

m Tamat D1-D3

m Tamat 51,/D4

Gambar 3. Distribusi Tingkat Pendidikan
Responden  menurut  Desa/
Kelurahan

Kader mempunyai peranan penting dalam
peningkatan status gizi Balita, karena kader
dapat meningkatkan kualitas posyandu dalam
penanganan masalah gizi dan kesehatan Balita
serta memotivasi ibu dan keluarga Balita
dalam meningkatkan kondisi gizi Balitanya®.
Peningkatan pengetahuan dan keterampilan
kader masih perlu ditingkatkan®®.

Pengetahuan tidak hanya diperoleh dari

pendidikan  formal, namun juga dari
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pendidikan informal, termasuk pelatihan®®.
Tingkat pendidikan kader yang ada sebagian
besar adalah tamat Sekolah Menengah Atas
(SMA) atau sederajat, dan hanya 2,3% yang
lulusan perguruan tinggi. Tingkat pendidikan
berpengaruh pada cara pandang seseorang
untuk lebih  mudah dalam  menerima
informasi*’.

Sebagian besar Responden mempunyai
Balita dan sebanyak 33 orang lainnya tidak
mempunyai Balita di rumahnya, namun pernah
mempunyai Balita. Sebanyak 58 orang
Responden menyatakan telah pernah mengikuti
pelatihan Pemberian Makan bagi Bayi dan
Anak (PMBA) dan sebanyak 21 orang
menyatakan tidak pernah mengikuti pelatihan
serta sebanyak 6 orang menyatakan lupa
pernah atau tidak mengikuti pelatihan tersebut.

Sebagian besar Kader telah mempunyai
masa bakti sebagai kader posyandu selama 5
tahun lebih dan sebanyak 37,6% (n=32)
responden baru melaksanakan tugas sebagai
kader posyandu kurang dari dua tahun. Kader
posyandu yang berpartisipasi dalam penelitian
ini rata-rata telah menjalankan tugasnya
sebagai kader posyandu aktif selama 7,8 tahun
yang untuk lebih jelasnya dapat dilihat pada
gambar 4.

Menurut kelompok umur, diketahui rata-
rata umur Kader posyandu yang menjadi objek
penelitian ini adalah 38 tahun dengan sebanyak
88,2% (n=75) responden mempunyai umur
pada rentang 20-50 tahun. Hanya ada 1

responden yang berusia kurang dari 20 tahun.
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Tanjung Gunung
Pedindang
Padang Baru
Man gkol

Jeruk

Dul

Benteng
Beluluk

Batu Belubang
Air Mesu Timur
Air Mesu

5 10 15 20

W <2 tahun 2-5 tahun

5-10 tahun =10 ahun

Gambar 4. Distribusi Responden berdasarkan
masa kerja sebagai Kader menurut
Desa/Kelurahan

Responden dalam penelitian ini sebagian
besar telah melaksanakan tugas sebagai kader
posyandu aktif selama lebih dari lima tahun.
Meskipun sebagian besar responden telah
dilatih terkait PMBA,
pengetahuan yang diperoleh dari pengalaman

kemungkinan

sebagai seorang ibu juga memberikan
pengaruh yang besar?,

Pengetahuan kader terkait PMBA juga
dipengaruhi oleh intensitas atau tingkat yang
berbeda-beda

penginderaan melalui panca indera yang ada

didasarkan pada hasil

dari waktu ke waktu hingga menjadi perhatian
dan persepsit. Pengetahuan dan sikap ibu
tentang pemberian MP-ASI berhubungan
dengan status gizi pada Baduta??.

Berdasarkan informasi yang diperoleh,
diketahui beberapa perilaku kader posyandu

terkait Pemberian Makanan bagi Bayi dan
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Anak (PMBA). Sebagian besar Responden
memberikan Air Susu lbu (ASI) saja hingga
bayi berusia enam bulan. Mereka berpendapat
ASI lebih bagus daripada susu formula. ASI
selain lebih hemat dan mudah dalam
pemberiannya, juga  bermanfaat  bagi
pertumbuhan  dan  perkembangan  bayi.
Pemberian ASI akan memberikan kekebalan
bagi bayi terhadap serangan penyakit, sehingga
tidak mudah sakit. Responden juga
berpendapat ASI lebih  higienis, dan
mencukupi semua kebutuhan gizi bayi serta
dapat menghindari terjadinya alergi.

WHO 2018 merekomendasikan empat
strategi dalam pemberian makan bagi bayi dan
anak yang meliputi pemberian ASI kepada
bayi lahir segera dalam waktu satu jam,
memberikan hanya ASI saja atau ASI eksklusif
sampai berusia enam bulan, memberikan MP-
ASI mulai usia enam bulan hingga 24 bulan
dan meneruskan pemberian ASI hingga anak
berusia 24 bulan atau lebih®3,

Pemberian ASI secara eksklusif sebaiknya
dilakukan selama enam bulan pertama
kelahiran dan selanjutnya diberikan MP-ASI,
karena ASI saja tidak dapat memenuhi
kebutuhan energi, protein, zat besi, vitamin D,
seng dan vitamin A bayi yang semakin
meningkat®. Riset Kesehatan Dasar
(Riskesdas) 2018 memberikan informasi
bahwa hanya sebanyak 69,53% bayi umur 0-5
bulan yang mendapatkan ASI eksklusif di
Provinsi Kepulauan Bangka Belitung.

ASI tidak cukup menjadi salah satu alasan

yang dinyatakan oleh 12,9% responden untuk
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tidak melanjutkan pemberian ASI setelah usia
enam bulan. Pengkajian lebih  lanjut
menunjukkan sebanyak 8,2% Responden
memberikan ASI kurang dari 5 kali dalam
sehari kepada bayinya. Frekuensi pemberian
ASl yang kurang sering menyebabkan
terhambatnya produksi ASI, yang akhirnya
dianggap sebagai ASI tidak cukup®®.

Isapan mulut bayi pada payudara dapat
merangsang produksi dan pengeluaran ASI,
sehingga semakin sering bayi menyusu, maka
produksi ASI semakin banyak!!. Produksi ASI
dipengaruhi oleh hormone oksitosin yang
dapat dirangsang dengan isapan bayi pada
payudara. Pijat oksitosin dapat membantu
untuk mengatasi kondisi kurang lancarnya
produksi ASI®, Keterampilan terkait pijat
oksitosin menjadi salah satu informasi dalam
pelatihan PMBA bagi kader posyandu, namun
perilaku tersebut dalam penelitian ini tidak
diketahui.

Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
tahun 2018 Provinsi Kepulauan Bangka
Belitung menunjukkan hanya 57,3% bayi yang
mendapatkan Inisiasi Menyusu Dini (IMD)
dengan 90,9% berlangsung dalam waktu
kurang dari 1 jam!4 Inisiasi Menyusu Dini
(IMD) menjadi salah satu indikator
keberhasilan menyusui ASI, karena akan
mempengaruhi ibu untuk terus memberikan
ASI selanjutnya®'6, Riskesdas 2018 juga
menunjukkan bahwa hanya 36,5% Balita yang
mulai menyusu kurang dari 1 jam setelah
dilahirkan, dan 36,7% lainnya menyusu setelah

1-6 jam™,
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Pemberian makanan pendamping ASI
dimulai sejak usia enam bulan tidak disetujui
hanya oleh 5,9% (n=5) orang kader dengan
alasan belum waktunya untuk mendapatkan
MP-ASI dan masih membutuhkan ASI lebih
banyak. Sebagian besar Responden telah
memberikan MP-ASI pada saat bayi berusia
enam bulan, karena mereka berpendapat
pemberian ASI saja tidak cukup lagi
memenuhi kebutuhan bayi.

MP-ASI merupakan makanan peralihan
dari ASI ke makanan keluarga yang diberikan
secara bertahap'’. Bayi dianggap telah
mempunyai kemampuan untuk mencerna
makanan padat pada saat usia enam bulan dan
pemberian MP-ASI juga membuat anak tidak
rewel dan dapat tidur lebih nyenyak karena
kebutuhan gizinya terpenuhi. Pemberian MP-
ASI menurut Responden akan melatih dan
membiasakan bayi mengkonsumsi makanan
padat, terutama makanan dari hewani, nabati
dan lain-lain.

Makanan pendamping ASI yang sering
diberikan Responden pada Balita, sebagian
besar diberikan dalam bentuk bubur. Bubur
umumnya terbuat dari nasi yang ditambah
ikan, sayur, kacang-kacangan seperti tempe
atau tahu. Sebanyak 41,2% Responden
menggunakan sayuran dalam pengolahan MP-
ASI, sedangkan buah-buahan diberikan
sebagai MP-ASI oleh 27,1% responden.
Makanan hewani juga diberikan oleh 27,1%
responden kepada Badutanya dan yang
memberikan biscuit atau makanan instant bayi

dilakukan oleh 24,7% responden.
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Pemberian MP-ASI dilakukan untuk
melatih keterampilan motoric oral dengan
memberikan makanan dengan konsistensi
kental agar bayi dapat menelan makanan
dengan menggunakan lidah dan gigi-geligi
yang mulai tumbuh!’. Makanan pendamping
ASI dalam bentuk agak kental diberikan oleh
54,8% Responden, dan sebanyak 17,9%
diberikan dalam bentuk kental. Namun
terdapat 27,4% Responden yang memberikan
MP-ASI agak keras seperti makanan keluarga
biasanya. Pemberian MP-ASI sebaiknya
memperhatikan  Usia, Frekuensi, Jumlah,
Tekstur (kekentalan/konsistensi), Variasi, dan
Pemberian secara responsive serta
memperhatikan kebersihan®®. Pemberian MP-
ASI terlalu dini tidak disarankan, karena
kemampuan bayi untuk mencerna makanan
selain ASI masih rendah?®,

Sebagian besar Responden menyatakan
mempunyai kebiasaan untuk mengajak bayi
dan anaknya untuk makan bersama anggota
keluarga lainnya. Kebiasaan untuk makan
bersama anggota keluarga lainnya bertujuan
untuk  menanamkan kebersamaan, dapat
memantau makanan yang dikonsumsi anak,
menciptakan keharmonisan dalam hubungan
keluarga, agar makanan yang dihidangkan juga
dapat sama, sehingga tidak merepotkan harus
menyediakan hidangan khusus untuk anak
serta mengajarkan anak untuk mengenal tata
krama makan.

Sebagian besar Responden memberikan
nasi sebagai makanan pokok selama pemberian

makanan pendamping ASI. Pemberian bahan
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makan sumber karbohidrat selain nasi,
dilakukan oleh 29,4% Responden dalam
bentuk mie, suhun, kentang, dan jagung. Bahan
makanan hewani yang sering diberikan adalah
ikan sebanyak 82,4% responden, daging
diberikan oleh 57,6% dan telur diberikan oleh
52,9% responden serta sebanyak 41,2%
responden memberikan daging ayam dalam
pengolahan MP-ASI.

MP-ASI harus mengandung karbohidrat,
protein hewani dan nabati, lemak, vitamin dan
mineral, terutama zat besi yang dibutuhkan
oleh bayi dan anak . Asupan zat besi yang
diperoleh dari ASI sangat sedikit, sehingga
pemberian MP-ASI yang mengandung zat besi
sangat dibutuhkan®®. Variasi makanan perlu
diperhatikan dan makanan hewani yang kaya
dengan zat besi penting diberikan sedini dan
sesering mungkin.

MP-ASI sebaiknya diolah dari bahan
makanan yang mudah diperoleh, diolah dan
harga terjangkau serta memenuhi kandungan
gizi yang adekuat®. MP-ASI yang diberikan
pada tahap awal pada bayi dalam tekstur yang
cukup kental, sehingga bila makanan dalam
sendok dituangkan, maka makanan tidak
langsung jatuh?. Pemberian makanan dalam
tekstur kental akan merangsang motorik mulut
dan memberikan asupan gizi yang lebih
banyak daripada makanan dalam bentuk cair®3,

Seluruh responden telah membiasakan
mencuci tangan menggunakan sabun pada saat
memberikan makanan pada Badutanya.
Kebersihan diri, bahan makanan dan alat

makan perlu menjadi perhatian dalam
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pemberian MP-ASI®. Pemberian MP-ASI
yang tidak  higienis  berisiko  untuk
menyebabkan infeksi saluran pencernaan®’.

Proses persiapan, pemberian makan dan
penyimpanan makanan harus memperhatikan
hygiene dan sanitasi, sehingga dapat mencegah
cemaran  dari  pathogen yang  dapat
menimbukan diare?®. Kontaminasi
kemungkinan dapat terjadi pada alat makan
bayi, terutama bakteri Esherichia coli.
Cemaran ini  umumnya berasal dari
penggunaan air, baik untuk air minum maupun
untuk mencuci alat makan dan bahan
makanan??.

Sebagian besar responden berpendapat
bahwa peran Bapak adalah mengajak
Badutanya bermain dan sebanyak 12,9%
responden juga menyatakan bapak telah turut
membantu ibu/anggota keluarga lain untuk
menyiapkan makanan bagi Badutanya. Peran
seorang Bapak lainnya diungkapkan oleh
Responden dalam bentuk menyuapi Baduta
pada saat makan. Pemberian makan secara
aktif atau responsif dengan memperhatikan
kebutuhan dan aktivitas anak perlu didukung
dan keikutsertaan dari bapak, dan anggota
keluarga lainnya, seperti kakak, nenek, dan
kakek™.

Pengalaman juga dapat mempengaruhi
perilaku seseorang, termasuk pengalaman
terkait pemberian makan pada bayi dan anak?.
Dalam penelitian ini diketahui tidak ada
perbedaan perilaku antara Kader yang telah
dilatih dengan yang belum dilatih. Hal ini

diasumsikan terjadi karena mendapatkan
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informasi dari kader yang telah pernah
mengikuti pelatihan dan adanya pengalaman
selama menjadi kader®®. Namun, tingkat
kemaknaan perbedaan yang terjadi dalam
penelitian ini tidak dianalisis secara statistik.

KESIMPULAN DAN SARAN

Sebagian besar Kader posyandu telah
menerapkan perilaku Pemberian Makan bagi
Bayi dan Anak (PMBA) dengan baik dan dapat
memberikan penjelasan terkait alasan perilaku
tersebut diterapkan. Kader posyandu telah
memberikan ASI eksklusif kepada bayinya dan
memberikan MP-ASI mulai usia enam bulan.
Sebagian besar suami responden juga telah
berperan dalam pengasuhan bayi dengan
mengajak bayi/anak bermain, membantu
menyiapkan makanan dan menyuapkan anak.
Tidak ada perbedaan penerapan PMBA pada
Kader yang telah dilatih dengan yang belum
dilatih.

Peningkatan pengetahuan dan
keterampilan Kader posyandu dalam konseling
Pemberian Makanan bagi Bayi dan Anak
(PMBA) perlu lebih ditingkatkan agar perilaku
yang ada dapat lestari dan penerapan
keterampilan Kader dalam bentuk konseling
PMBA perlu lebih sering dilakukan kepada ibu
dan keluarga Balita, sehingga dapat berdaya
ungkit besar terhadap peningkatan status gizi
Balita.
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