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ABSTRACT
Background: Nutrition programs in integrated service post was a part of health development which is a
government program. Theimplementation of nutrition programsin integrated service post was used optimally
by the public indirectly able to overcome nutritional problems which occur recently in Indonesia. This
research have goalsto identify factorsthat related to the use of nutririon programsin integrated service post
by mother who have under five years old children.
Method: This study was a descriptive analytic with cross sectional design. Sampling technique by proportional
sampling with a total sample of 89 people. Data were collected through interviews using questionnaires The
univariate and bivariate used as the analysis to test chi-square.
Result: variables that were statistically significantly associated with utilization of nutrition programs at
integrated service post thatweres variable; age children (p-value=0,01,RP=3,53), knowledge (p-value=0,01,
RP=3,49), the attitude (p-value=0,02, RP=3,07), the perception of (p-value=0,03, RP=2,84) and the behavior
of officers integrated service post (p-value=0,03, RP=2,85).
Conclusion: Based on this study, heeded increase the motivation and the quality of servicesfrom PHC staff at
integrated service post activities, especially the efforts of health promotion (health education).
Keywords: Utilization, Nutrition programs, Integrated service post

ABSTRAK
L atar Belakang: Program gizi di posyandu merupakan bagian dari pembangunan kesehatan yang merupakan
program pemerintah. Pemanfaatan program gizi di posyandu secara optimal oleh masyarakat secara tidak
langsung mampu mengatasi masalah gizi yang terjadi selamaini di Indonesia. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan pemanfaatan program gizi di posyandu oleh ibu yang
mempunyai anak balita.
M etode: Merupakan penelitian deskriptif analitik dengan desain cross sectional. Teknik pengambilan sampel
secara proportional sampling dengan jumlah sampel sebesar 89 orang. Data dikumpulkan melalui wawancara
dengan menggunakan kuesioner. Analisis yang digunakan yaitu analisis univariat dan bivariat dengan uji
Ka Kuadrat.
Hasil Penelitian: Variabel yang secara statistik berhubungan secara bermakna dengan pemanfaatan program gizi
di posyandu yaitu variabel: umur baita (p-value=0,01,RP=3,53), pengetahuan (p-vaue=0,01, RP=3,49), sikap (p-
value=0,02, RP=3,07), persepsi (p-value=0,03, RP=2,84) dan perilaku petugas posyandu (p-value=0,03, RP=2,85).
Kesimpulan: Berdasarkan penelitianini, perlu adanya peningkatan motivasi dan kualitas pelayanan dari petugas
kesehatan pada saat kegiatan posyandu terutama upaya-upaya promosi kesehatan.
KataKunci: Pemanfaatan, Program gizi, Posyandu

PENDAHULUAN

Pembangunan kesehatan yang telah masyarakat telah menunjukkan perbaikan yang
dilaksanakan dalam tiga dekade telah cukup dapat dilihat dari Angka Kematian Ibu (AKI)
berhasil dalam meningkatkan derajat kesehatan dan Angka Kematian Bayi (AKB). AKI dan
masyarakat. Secara umum dergjat kesehatan AKB berdasarkan data SDKI tahun 2003
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masing —masing adal ah 307/100.000 kel ahiran
hidup serta 37/1000 kel ahiran hidup, tetapi pada
tahun 2007, AK I mengalami penurunan menjadi
228/100.000 kelahiran hidup dan AKB turun
menjadi 34/1000 kel ahiran hidup.*

Memasuki milenium ketiga Indonesia
masih menghadapi beban ganda masalah gizi
yaitu gizi lebih yang terjadi terutama pada
kelompok masyarakat yang tinggal di perkotaan
sebagai akibat dari perubahan pola kebiasaan
makan makanan yang serbainstan dan masalah
gizi kurang yang terjadi pada masyarakat yang
tinggal di pedesaan sebagai akibat dari kurang
konsumsi makanan bergizi. Masalah gizi kurang
yang terjadi antara lain kurang energi protein
(KEP), gangguan akibat kurang yodium
(GAKY), kurang vitamin A (KVA) dan anemia
gizi besi (AGB), yang tetap menjadi masalah
gizi utama.?

Masal ah gizi adalah masal ah kesehatan
masyarakat yang penanggulangannya tidak
dapat dilakukan dengan pendekatan medis dan
pelayanan kesehatan saja. Masalah gizi
merupakan sindroma kemiskinan yang erat
dengan masalah ketahanan pangan di rumah
tangga, juga menyangkut aspek pengetahuan
dan perilaku yang kurang mendukung polahidup
sehat.> 3

Gunamencapai peningkatan status gizi
masyarakat, tel ah dilaksanakan usaha perbaikan
gizi masyarakat yang berintikan kegiatan
penyuluhan gizi melalui peningkatan peran serta
masyarakat didukung kegiatan yang bersifat
lintas sektoral. Kegiatan ini dikenal dengan
Usaha Perbaikan Gizi Keluarga (UPGK) yang
merupakan usaha program masyarakat,
khususnya pada peningkatan status gizi
masyarakat dan upaya pencegahan masalah gizi
dengan peran serta masyarakat dalam bentuk
posyandu. Kegiatan yang dilakukan berupa
penyuluhan gizi, pemantauan pertumbuhan dan
perkembangan balitamelalui penimbangan bdita
setiap bulan, pelayanan gizi serta pemanfaatan
perkarangan rumah.?

Posyandu merupakan penyel enggaraan
pelayanan program gizi yang paling dekat
dengan masyarakat sehinggaapabilafungs dan
kinerjanya baik kemudian dimanfaatkan oleh
masyarakat, secara tidak langsung mampu
mengatasi masalah gizi yang terjadi selamaini.*

Salah satu bentuk peran serta atau
keaktifan masyarakat adalah dengan mengikuiti
posyandu dan memanfaatkan pelayanan

kesehatan yang tersedia, serta memberikan
masukan guna peningkatan kinerjadan cakupan
program posyandu, khususnya program gizi.
Pemanfaatan posyandu merupakan suatu
perilaku kesehatan ibu dalam memelihara
kesehatan anggota keluarganya dalam
mencegah terjadinya kelainan gizi, khususnya
pada anak balita. Namun pada pel aksanaanya
masi h banyak ibu-ibu yang tidak memanfaatkan
program gizi di posyandu secara optimal.
Padahal penyelenggaraan posyandu ditujukan
untuk seluruh kelompok masyarakat, yang dalam
pelaksanaannya telah dilakukan perbaikan—
perbaikan, seperti yang tercantum dalam
pedoman umum revitalisasi posyandu. Hal ini
dilakukan agar mampu memenuhi kebutuhan
pelayanan kesehatan terhadap kelompok
sasaran yang rentan, yaitu bayi, balita, ibu hamil
dan ibu menyusui.®

Penelitian yang dilakukan oleh Kristiani®
menunjukan bahwa capaian tingkat
pemanfaatan penimbangan balita di posyandu
(D/S) Kota Denpasar sebesar 60%. Selain itu,
penelitian yang dilakukan oleh Walimah’ di
Kecamatan Ciranjang dan Karang Tengah
(Cianjur) menunjukan angka capaian tingkat
pemanfaatan penimbangan balita di posyandu
(D/S) hanya sebesar 59%, hanya 22% bayi &
balita yang mendapatkan PMT dan sebanyak
91% ibu menyusui tidak mendapatkan
penyuluhan kesehatan dan gizi dari posyandu.
Menurut Andersen®, perilaku pemanfaatan
pelayanan kesehatan dipengaruhi oleh 3 (tiga)
faktor yaitu faktor predisposisi, faktor
kemampuan dan faktor kebutuhan.

Hasil laporan Dinas Kesehatan Kota
Palembang tentang cakupan program gizi
tahun 2009 menunjukkan bahwa dari 38
Puskesmas di Kota Palembang, Puskesmas
Kertapati merupakan Puskesmas yang
banyak pelaksanaan program gizinya belum
menunjukkan hasil yang optimal. Dari 6.992
balitabaru 3.401 balitayang tercatat mengikuiti
program penimbangan (48,6%). Sedangkan
dampak program penimbangannya baru
sebesar 68%. Dari 1.628 ibu menyusui baru
314 ibu yang melaksanakan ASI Eksklusif
(19,3%).°

Data yang diperoleh dari profil
Puskesmas Kertapati menunjukkan terdapat
10.071 KK Gekindari 15.472 KK (65,1%), serta
mata pencaharian penduduk pada umumnya
adalah tenaga kerja lepas pada sektor informal
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(buruh, pedagang, pengrajin) dan sebagian besar
ibu-ibu merupakan ibu rumah tangga (IRT).
Berdasarkan datatersebut seharusnya program
gizi di posyandu dapat dimanfaatkan secara
optimal karena sangat membantu dalam
pemenuhan kebutuhan pelayanan kesehatan
dasar.°

Dengan demikian perlu dilakukan
penelitian tentang analisis faktor—faktor yang
berhubungan dengan pemanfaatan program gizi
di posyandu oleh ibu yang mempunyai anak
balita pada wilayah kerja Puskesmas K ertapati
tahun 2010, yang dikaitkan dengan teori
Andersen.®

Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui faktor—faktor yang berhubungan
dengan pemanfaatan program gizi di
posyandu oleh ibu yang mempunyai anak
balita pada wilayah kerja Puskesmas
Kertapati tahun 2010.

BAHAN DAN CARA PENELITIAN

Penelitian ini bersifat deskriptif
analitik dengan pendekatan cross sectional .
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh
ibu yang mempunyai anak balita yang
bertempat tinggal di wilayah kerja
Puskesmas Kertapati Kota Palembang
tahun 2010 sebanyak 1149 orang. Jumlah
sampel sebanyak 89 orang. Teknik
pengambilan sampel dilakukan dengan
menggunakan metode proportional
sampling.tt 12

Datayang diperlukan dalam penelitian
ini adalah data primer berupa umur balita,
tingkat pengetahuan responden, sikap
responden, persepsi responden, kemampuan
waktu, perilaku petugas posyandu, perceived
need dan pemanfaatan program gizi di
posyandu oleh ibu yang mempunyai anak
balita, yang diperoleh dengan cara
wawancara menggunakan alat bantu berupa
kuesioner. Data sekunder pada penelitian ini
berupa data cakupan program gizi kota
Palembang tahun 2009, profil Puskesmas
Kertapati tahun 2009, jumlah dan jadwal
pel aksanaan posyandu, sertajumlah kader dan
sasaran di wilayah kerja Puskesmas K ertapati
tahun 2010.

HASIL PENELITIAN
Berdasarkan hasil penelitian yang dapat
dilihat padatabel 1.

Tabel 1
Digribus Responden Menurut Variabe yang
Ditdliti di Posyandu pada Wilayah Kerja
Puskesmas Kertapati Tahun 2010

Variabel n %
Pemanfaatan Program Gizi di
Posyandu
a. Tinggi 37 416
b. Rendah 52 58,4
Umur Balita
a <12bulan 33 371
b. > 12 bulan 56 62,9
Pengetahuan
a. Tinggi 47 52,8
b. Rendah 42 47,2
Sikap
a. Positif 46 51,7
b. Negatif 43 483
Perseps
a Bak 47 52,8
b. Kurang Baik 42 47,2
Kemampuan Waktu
a. Ada 65 73,0
b. Tidak ada 24 27,0
Perilaku Petugas Posyandu
a. Kooperatif
b. Tidak kooperatif 42 472

47 52,8

Perceived Need
a. Tinggi 47 52,8
b. Rendah 42 47,2

Diketahui bahwa dari 89 orang
responden sebagian besar termasuk dalam
kategori rendah dalam pemanfaatan program gizi
di posyandu yaitu sebanyak 52 responden
(58,4%). Berdasarkan kelompok umur balita,
sebagian besar responden memiliki balita
berumur > 12 bulan yaitu sebanyak 56 responden
(62,9%). Berdasarkan pengetahuan, mayoritas
responden memiliki tingkat pengetahuan tinggi
yaitu sebanyak 47 responden (52,8%).
Berdasarkan sikap, sebanyak 46 responden
(51,7%) memiliki sikap positif. Sedangkan
menurut persepsi, sebanyak 47 responden
(52,8%) memiliki persepsi baik. Dari tabel
tersebut juga diketahui bahwa responden yang
memiliki kemampuan waktu untuk datang dan
memanfaatkan program gizi di posyandu
sebanyak 65 responden (73%). Jumlah
responden yang menyatakan bahwa perilaku
petugas posyandu tidak kooperatif terhadap
penyelenggaraan posyandu sebanyak 47
responden (52,8%). Mayoritas responden
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memiliki perceived need tinggi terhadap
program gizi di posyandu yaitu sebanyak 47
responden (58,2%).

Berdasarkan hasil penelitian yang dapat
dilihat pada tabel 2, diketahui bahwa ada
hubungan antara umur balita dengan
pemanfaatan program gizi di posyandu olehibu
yang mempunyai anak balita. Dapat disimpulkan
pula bahwa responden yang memiliki anak
berumur < 12 berpeluang 3,5 kali lebih besar
untuk memanfaatkan program gizi di posyandu
dibandingkan responden yang memiliki anak
berumur > 12 bulan.

Ada hubungan antara tingkat
pengetahuan responden dengan pemanfaatan
program gizi di posyandu oleh ibu yang
mempunyai anak balita. Dapat dismpulkan pula
bahwa responden yang memiliki tingkat
pengetahuan tinggi berpel uang 3,5 kali 1ebih besar
untuk memanfaatkan program gizi di posyandu
dibandingkan responden yang memiliki tingkat
pengetahuan rendah.

Ada hubungan antara sikap responden
dengan pemanfaatan program gizi di posyandu.
Dapat disimpulkan pulabahwaresponden yang
memiliki sikap positif terhadap program gizi di
posyandu berpeluang 3,1 kali lebih besar untuk
memanfaatkan program gizi di posyandu
dibandingkan responden yang memiliki sikap
negatif.

Ada hubungan antara persepsi
responden dengan pemanfaatan program gizi di
posyandu. Dapat disimpulkan pula bahwa
responden yang memiliki persepsi baik terhadap
program gizi di posyandu berpeluang 2,8 kali
lebih besar untuk memanfaatkan program gizi
di posyandu dibandingkan responden yang
memiliki persepsi kurang baik.

Tidak adahubungan antarakemampuan
waktu responden dengan pemanfaatan program
gizi di posyandu. Dapat disimpulkan pulabahwa
responden yang mempunyai kemampuan waktu
berpeluang 1,3 kali lebih besar untuk
memanfaatkan program gizi di posyandu
dibandingkan responden yang tidak mempunyai
waktu.

Ada hubungan antara perilaku petugas
posyandu dengan pemanfaatan program gizi di
posyandu. Dapat disimpulkan pula bahwa
responden yang berpendapat bahwa perilaku
petugas posyandu telah kooperatif berpeluang
2,9kali lebih besar untuk memanfaatkan program
gizi di posyandu dibandingkan responden yang

berpendapat bahwa perilaku petugas posyandu
tidak kooperatif.

Tidak ada hubungan antara perceived
need responden dengan pemanfaatan program
gizi di posyandu. Dapat disimpulkan pulabahwa
responden yang memiliki perceived need tinggi
terhadap program gizi di posyandu berpeluang
1,9kali lebih besar untuk memanfaatkan program
gizi di posyandu dibandingkan responden yang
memiliki perceived need rendah terhadap
programgizi di posyandu.

Tabel 2
Hubungan Variabd-variabd |ndependen
dengan Pemanfaatan Program Giz di Posyandu
oleh Ibu yang Mempunyai Anak Balita

Variabel Kategori RP Cl p-
value
Umur Balita <12bln 35 1487 0,01
>12bln
Pengetahuan  Tinggi 35 1485 0,01
Rendah
Sikap Positif 31 1374 0,02
Negatif
Persepsi Baik 28 1269 0,03
Kurang
baik
Kemampuan Ada 1,3 0533 0,8
Waktu Tidak ada
Perilaku Kooperatif 2,9 1,2-6,8 0,03
Petugas Tidak
Posyandu K ooperatif
Perceived Tinggi 19 0845 0,2
Need Rendah
PEMBAHASAN
Umur Balita

Hasil penelitian ini menunjukkan hasil
yang samadengan penelitian Syah (2004) yang
menyatakan bahwa umur balita berhubungan
secara bermakna dengan ketidakhadiran balita
di posyandu. Yamin (2003) berpendapat bahwa
terdapat kecenderungan pada ibu untuk tidak
membawaanaknya ke posyandu dengan alasan
karena merasa imunisasi anaknya sudah
lengkap, sehingga jika anak berusia di atas 1
tahunibu merasatidak perlulagi membawaanak
ke posyandu.®®

Hasil penelitian ini sesuai dengan
konsep yang disampaikan oleh Andersen®
bahwakeputusan individu untuk memanfaatkan
suatu pelayanan kesehatan dipengaruhi oleh 3
(tiga) komponen, yaitu faktor predisposis, faktor
kemampuan dan faktor kebutuhan. Pada ibu
yang mempunyai balita usia 12 bulan atau di
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bawah 12 bulan terdapat beberapaasumsi terkait
dengan konsep Andersen tersebut, yaitu karena
ibu merasakan kebutuhan atau manfaat dari
mengikuti program gizi di posyandu sertaadanya
keyakinan ibu tentang manfaat dan kebenaran
dari apayang akan dilakukan.®

Pengetahuan

Hasil penelitianini sesuai dengan hasil
penelitian yang dilakukan oleh Pamungkas
(2008) yang menunjukkan bahwa terdapat
hubungan antaratingkat pengetahuan responden
dengan pemanfaatan posyandu. Responden yang
berpengetahuan baik memiliki peluang 5,04 kali
untuk memanfaatkan posyandu dibandingkan
dengan responden yang mempunyai
pengetahuan kurang. Kristiani® menyimpulkan
bahwa pengetahuan ibu balitatentang Posyandu
berkorelasi positif dengan kehadiran ibu balita
di Posyandu, namun korelasinyamasih tergolong
lemah.*

Hasil penelitian ini sesuai dengan
konsep yang dikemukakan oleh Andersen yang
menyatakan bahwa pengetahuan juga
mempengaruhi seseorang dalam mengambil
keputusan untuk memanfaatkan suatu pelayanan
kesehatan. Glanz (2002) menyatakan bahwa
perilaku seseorang dapat diamati melalui sikap
dari tindakan dalam sikap potensial yakni dalam
pengetahuan, motivasi dan persepsi.’®

Peneliti berpendapat bahwa salah satu
cara untuk terus meningkatkan pemanfaatan
program gizi di posyandu adalah dengan
peningkatan pengetahuan masyarakat,
khususnya ibu-ibu tentang posyandu.
Diharapkan dengan upaya peningkatan
pengetahuan masyarakat dapat membawa
akibat terhadap perubahan perilaku sasaran
kearah positif dan perubahan perilaku tersebut
bersifat long lasting.

Sikap

Hasil penelitian ini menunjukkan hasil
yang sama dengan penelitian yang dilakukan
oleh Pamungkas'* yang menyatakan bahwa
terdapat hubungan antara sikap dengan
perilaku ibu berkunjung ke posyandu. Ibu yang
mempunyai sikap baik terhadap posyandu
memiliki peluang 4,8 kali untuk berkunjung ke
posyandu dibandingkan dengan ibu yang
mempunyai tingkat sikap kurang. Hasil
penelitian Junaidi®* menunjukkan hasil ada
hubungan yang positif antara sikap terhadap

praktek ibu dalam pemanfaatan posyandu dan
keterampilan UPGK.

Andersen® menyatakan bahwa sikap
termasuk ke dalam komponen predisposisi yang
mempengaruhi seseorang untuk memanfaatkan
suatu pelayanan kesehatan. Menurut Azwar??,
sikap seseorang terhadap suatu objek adalah
perasaan mendukung (favorable) atau perasaan
tidak mendukung (unfavorable). Azwar juga
mengemukakan beberapa faktor yang
mempengaruhi sikap yaitu pengaruh orang lain
yang dianggap penting, pengaruh kebudayaan,
pengaruh mediamassa, pengaruh pendidikan dan
agama serta pengaruh emaosional.

Per sepsi

Penelitian ini menunjukkan hasil
yang sama dengan penelitian yang
dilakukan oleh Sinaga (2007) yang
menunjukkan bahwa terdapat hubungan
antara persepsi responden dengan
pemanfaatan suatu pelayanan kesehatan di
Pematangsiantar. Menurut teori Health
Belief Model mengapa seseorang
memanfaatkan suatu pelayanan kesehatan
berhubungan dengan adanya persepsi orang
tersebut terhadap pelayanan kesehatan
yang ada.'’

Peneliti berpendapat bahwa salah satu
cara untuk terus meningkatkan pemanfaatan
program gizi di posyandu adalah dengan
menciptakan suatu persepsi yang baik tentang
program gizi di posyandu di kalangan
masyarakat,. Upaya penciptaan persepsi baik
ini dapat dilakukan dengan penyuluhan-
penyuluhan yang membandingkan antara
kelompok orang yang memanfaatkan program
gizi di posyandu dengan kelompok yang tidak
memanfaatkan program gizi di posyandu.

Kemampuan Waktu

Penelitian ini menunjukkan hasil yang
sama dengan penelitian yang dilakukan oleh
Salesika®®, yang menunjukkan bahwa tidak
terdapat hubungan antara ketersediaan waktu
dengan pemanfaatan pelayanan kesehatan di
Puskesmas Plgju, Palembang. Namun penelitian
ini menunjukkan hasil yang berbeda dengan
penelitian yang dilakukan oleh Sinaga'’ yang
menunjukkan bahwa terdapat hubungan antara
kemampuan waktu responden dengan
pemanfaatan suatu pelayanan kesehatan di
Pematangsiantar.
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Hasil penelitian ini juga tidak sesua
dengan konsep yang dikemukakan oleh
Andersen (1995) yang mengelompokkan
variabel kemampuan waktu ke dalam komponen
kemampuan. Hasil Survei Kesehatan Rumah
Tangga (SKRT) tahun 2004 menyebutkan
kepuasan dalam pelayanan dinilai dengan aspek
pengalaman responden yang sal ah satunyayaitu
lama waktu menunggu.® *°

Perilaku Petugas Posyandu

Berdasarkan penelitian Suwandono,
disampaikan bahwa pada posyandu yang tidak
mel aksanakan pencatatan dengan baik dan tidak
dilaksanakan penyuluhan dengan baik kepada
masyarakat, maka terjadi penurunan jumlah
kunjungan secara drastis (20-30% dalam 2
tahun) bahkan terdapat posyandu yang terhenti
programnya. Pada posyandu yang
mel aksanakan programnya dengan baik terjadi
peningkatan jumlah kunjungan, perbaikan status
gizi dan program berlangsung dengan baik. Hasi
Survei Kesehatan Rumah Tangga (SKRT)
tahun 2004 menyebutkan kepuasan dalam
pelayanan dinilai dengan aspek pengalaman
responden yang dinilai dari keramahan petugas
dalam menyapa dan berbicara dan kejelasan
petugas menerangkan segala sesuatu.™®

Pendapat peneliti dalam hal ini bahwa
pelayanan yang baik oleh tenaga kesehatan
ataupun kader dapat memberikan suatu
kontribusi terhadap pemanfaatan program gizi
di posyandu oleh masyarakat, karenakesan yang
pertama kali dan akan membekas seterusnya
adalah pelayanan yang baik.

Perceived Need

Hasil penelitian ini berbeda dengan
penelitian yang dilakukan oleh Sinaga'’ yang
menunjukkan terdapat hubungan antara
perceived need responden dengan
pemanfaatan suatu pelayanan kesehatan di
Pematangsiantar. Hasil penelitianini jugatidak
sesuai dengan konsep yang dikemukakan oleh
Andersen® yang mengelompokkan perceived
need ke dalam komponen kebutuhan yang turut

mempengaruhi seseorang untuk mengambil
keputusan dalam memanfaatkan suatu
pelayanan kesehatan.

Dalam hal ini peneliti berpendapat
bahwa seseorang yang memiliki kebutuhan
terhadap suatu pelayanan kesehatan belum tentu
mampu memanfaatkan pelayanan kesehatan
yang tersedia karena pengaruh berbagai hal.
Selainitu perceived need merupakan kebutuhan
terhadap pelayanan kesehatan yang baru
dirasakan oleh seseorang, tetapi belum dikuatkan
oleh evaluasi klinis dari dokter atau tenaga
kesehatan lainnya, sehingga belum tentu
seseorang yang memiliki perceived need tinggi
akan memanfaatkan pelayanan kesehatan yang
tersedia, karenabelum adadorongan dari dokter,
tenaga kesehatan lainnya maupun orang yang
yang mereka anggap lebih dipercaya.

KESIMPULAN DAN SARAN
Berdasarkan hasil penelitian dapat

disimpulkan bahwa faktor-faktor yang

berhubungan dengan pemanfaatan program gizi

di posyandu oleh ibu yang mempunyai anak

balita adalah faktor umur balita, tingkat

pengetahuan ibu tentang program gizi di

posyandu, sikap ibu terhadap program gizi di

posyandu, persepsi ibu terhadap program gizi di

posyandu dan perilaku petugas posyandu dalam

penyelenggaraan program gizi di posyandu.
Adapun saran yang dapat diberikan
adalah sebagai berikut:

1. Sebaiknya perlu adanya peningkatan
pembinaan kader dan motivasi kepadakader
agar menjalankan perannya terutama pada
sasaran yang tidak datang ke posyandu
melalui kunjungan rumah dan pemberian
informasi kepada sasaran di luar hari buka
posyandul.

2. Sebaiknya masyarakat, khususnya ibu-ibu
yang mempunyai anak balita secara rutin
datang ke posyandu serta memanfaatkan
program gizi yang ada di posyandu serta
mencari informasi tentang program-program
gizi di posyandu sehingga mampu
meningkatkan status gizi keluarga.
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