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ABSTRAK

Pengetahuan tentang preeklampsia merupakan hal yang penting bagi seorang kader
posyandu dalam menjalankan perannya sebagai kader posyandu. Pengetahuan kader
tentunya beragam, hal ini dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor diantaranya usia,
tingkat pendidikan, pekerjaan, pendapatan keluarga, pengalaman, minat menjadi
kader, keterpaparan informasi dan masa kerja. Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengidentifikasi faktor determinan yang berhubungan dengan pengetahuan kader di
wilayah kerja Puskesmas Indralaya. Jenis penelitian ini adalah penelitian kuantitatif
dengan desain deskriptif analitik dan pendekatan cross sectional. Sampel pada
penelitian ini 85 responden yang diambil menggunakan teknik purposive sampling.
Instrumen pengumpulan data menggunakan kuesioner pengetahuan, pengalaman dan
minat. Analisis data penelitian menggunakan uji chi square dan analisis multivariat
menggunakan uji regresi logistik berganda. Hasil uji chi square (o = 0,05)
didapatkan faktor yang berhubungan dengan pengetahuan kader posyandu adalah
usia (p-value 0,001), pekerjaan (p-value 0,015), pengalaman (p-value 0,029), minat
menjadi  kader(p-value 0,025) dan Kketerpaparan informasi (p-value 0,034).
Determinan faktor yang berhubungan dengan pengetahuan kader posyandu adalah
usia (p-value 0,000, Exp (B) 6,988) dan pengalaman (p-value 0,013, Exp (B) 4,142).
Usia dan pengalaman menjadi faktor paling dominan yang berhubungan dengan
pengetahuan kader posyan pada penelitian ini. Usia dan pengalaman adalah hal yang
berkaitan satu sama lain, semakin tua usia kader posyandu maka akan semakin
banyak pengalaman tentang preeklampsia, sehingga akan mempengaruhi
pengetahuan preeklampsia pada kader posyandu.

Kata kunci: kader posyandu, pengetahuan, preeklampsia
Referensi: 63 (2012-2023)
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ABSTRACT

Knowledge about preeclampsia is important for a posyandu cadre in carrying out
hits her role us posyandu cadre. The knowledge certamly varies because it is
influenced by several factors such as age, level of education, occupation, family
income, experience, interest, exposure, to mformation, and length of service. The aim
of the study is to identify determinant factors related to the knowledge of the cadres
in Indralaya public health center working area. The type of research is quantitative
research with descriptive analytics and a cross-sectional design. The sample of the
study was 85 respondents taken by using purposive sampling technique Instruments
for collecting the data were questionnaires of preeclampsia knowledge, experience,
and interest. The data were analysed by using Chi-square test and multivariate
analysts using multiple logistic regression test. The result of chi square test fa 0,05)
showed that the factors related to the knowledge of posyandu cadre were age (p-
value 0,001), occupation (p-value 0,015), experience (p-value 0,029), interest (p-
vahae 0,025), and exposure to information (p-value 0,034). Determinant factors
related to the knowledge of ponyandu cadre were age (p-value 0,000), exp (B) 6,988)
and experience (p-value 0,013. Exp (B) 4.142). Age and experience were the most
dominant factors related to the knowledge of poryandu cadre in this study. Age and
experience are related to each other. The older the cadres are, the more experience
about preeclampsia they have, so that it will influence their knowledge about
preeclampsia

Keyword: posyandu cadres, knowledge, preeclampsia
References: 63 (2012-2023)
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PENDAHULUAN

A. Latar Belakang

Pengetahuan merupakan beberapa ingatan dari hal yang pernah
dipelajari, dialami, disaksikan, diamati atau diajarkan (Lestari, Adila, &
Lestari, 2020). Pengetahuan adalah istilah yang menggambarkan pemahaman
terhadap sesuatu (Surajiyo, 2008 dalam Rachmawati, 2019). Pengetahuan
dapat diperoleh melalui pengindraan terhadap suatu objek tertentu sehingga
akan mempengaruhi pemahaman terhadap objek tersebut (Nursalam, 2012
dalam Rachmawati, 2019). Pengetahuan menurut A.J Bahm (1980 dalam
Darsini, Fakhurrozi, & Cahyono, 2019) muncul dikarenakan adanya sebuah
masalah kemudian dikomunikasikan untuk dicari solusi dari masalah tersebut,
jika tidak terdapat masalah maka tidak akan ada cara pemecahan masalah dan
tidak akan ada suatu peningkatan pengetahuan (Darsini, Fakhrurrozi, &
Cahyono, 2019).

Masalah yang menjadi fokus pemerintah sampai saat ini adalah angka
morbiditas dan mortalitas ibu yang tinggi, salah satunya disebabkan oleh
preeklampsia. Preeklampsia merupakan tekanan darah tinggi yang terjadi pada
ibu hamil. Preeklampsia ditandai dengan adanya kenaikan tekanan darah dan
ditemukannya protein dalam urin (Arsi dkk, 2023). Preeklampsia dapat terjadi
pada usia kehamilan 20 minggu sampai dengan akhir minggu pertama setelah
persalinan (Pardede, Purwarini, & Rasmada, 2023). Preeklampsia merupakan
penyebab morbiditas dan mortalitas terbesar di seluruh dunia dan

mempengaruhi 5-7% dari seluruh ibu hamil (Utami, Utami & Siwi, 2020).
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Preeklampsia sering disebut dengan istilah deases of theory karena penyebab
terjadinya sering kali tidak diketahui dengan pasti, keadaan tersebut
menyebabkan ibu hamil dengan preeklampsia sering terlambat ditangani
(Utami, utami & Siwi, 2020). Preeklampsia yang terlambat ditangani tidak
hanya berdampak pada ibu juga akan berakibat fatal pada janin, bahkan dapat
menyebabkan kematian (Rana dkk, 2019 dalam Ulum, Kurniawati, &
Septiyono,2023).

Angka kematian ibu akibat preeklampsia di dunia menurut WHO (2020
dalam Latipah, Afrilia & Annisa, 2023) diperkirakan sekitar 75% dari seluruh
kehamilan. Angka preeklampsia di negara berkembang lebih besar
dibandingkan negara maju, yaitu 1,8-18% sedangkan negara maju 1,3% hingga
6% (Basyiar, Iswarawanti, & Wahyuniar, 2021). Negara berkembang didunia
salah satunya adalah Indonesia, data dari Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia mencatat angka preeklampsia di Indonesia belum membaik, tahun
2015 angka preeklampsia berkisar 5,3% dan pada tahun 2020 angka
preeklampsia meningkat menjadi 9,4% (Kemenkes RI, 2016; Kemenkes RI,
2021). Angka kejadian preeklampsia di Sumatera Selatan sebanyak 30 kasus
dan masuk dalam enam besar provinsi dengan angka preeklampsia tertinggi di
Indonesia (Kemenkes RI, 2022). Kabupaten Ogan Ilir merupakan salah satu
kabupaten di Sumatera Selatan yang masuk kedalam lima besar tertinggi kasus

preeklampsia (Dinas Kesehatan Kabupaten Ogan Ilir, 2021).
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Permasalahan masih tingginya angka preeklampsia dapat disebabkan
oleh ketidakseragaman dalam deteksi dini, pencegahan dan tatalaksanan awal
preeklampsia, hal ini berhubungan dengan pengetahuan dan keterampilan
tenaga kesehatan dan kader posyandu (Jusuf dkk, 2023). Upaya pemerintah
dalam menurunkan angka preeklampsia salah satunya dilakukan ditingkat
paling dasar di lingkungan komunitas yaitu melalui program posyandu (Hipni,
Serilaila, & Hariati, 2021). Posyandu dikelolah oleh perwakilan masyarakat
yang disebut dengan kader posyandu (Arsi dkk, 2023). Kader posyandu
sebagai perpanjangan tangan dari tenaga kesehatan dengan ibu hamil di
masyarakat memiliki peran melanjutkan informasi yang disampaikan oleh
pihak puskesmas ke masyarakat (Vivi dkk, 2016 dalam Jambormias,
Nusawakan, & Sanusi, 2020). Kader posyandu memiliki peran penting dalam
pencegahan preeklamsia melalui tugasnya sebagai pemberi penyuluh kesehatan
(Jambormias, Nusawakan, & Sanusi, 2020).

Peran kader posyandu sebagai pemberi penyuluh kesehatan
mengharuskan kader memiliki pengetahuan yang baik tentang preeklampsia,
namun tingkat pengetahuan kader posyandu dapat beragam. Pengetahuan kader
posyandu yang beragam dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor seperti usia,
pendidikan terakhir, pekerjaan, pendapatan keluarga, minat menjadi kader,
pengalaman, keterpaparan informasi dan masa kerja (Darsini, Fahrurrozi &
Cahyono, 2019). Faktor-faktor yang mempengaruhi tingkat pengetahuan ini
perlu dilakukan evaluasi agar tidak menghalangi perkembangan pengetahuan

kader posyandu.
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Hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan di wilayah kerja
Puskesmas Indralaya pada Juni 2023 didapatkan bahwa angka kejadian
preeklampsia di wilayah kerja Puskesmas Indralaya tergolong cukup tinggi.
Hasil wawancara dengan kader posyandu didapatkan 6 orang kader berusia >
30 tahun dan merupakan ibu rumah tangga, 2 dari 6 kader posyandu
merupakan kader dengan masa kerja < 3 tahun dan belum pernah mendapatkan
informasi tentang preeklampsia, 4 orang diantaranya merupakan kader lama (>
3 tahun) dan pernah mendapatkan pengetahuan tentang preeklampsia melalui
tenaga kesehatan.

Penelitian sebelumnya mengenai faktor yang mempengaruhi tingkat
pengetahuan kader masih didapatkan hasil beragam. Hasil penelitian
Fitrianingsih, Septyaningsih, & Susilawati (2023) menunjukkan ada hubungan
antara usia, paparan informasi, lama menjadi kader dan pendidikan dengan
tingkat pengetahuan, namun hasil penelitian Wardani, Sarwani, & Masfiah
(2014), penelitian Himmawan (2020) dan Penelitian Suhartini & Ahmad
(2019) didapatkan bahwa tidak terdapat hubungan antara tingkat pengetahuan
dengan usia, pendidikan, keterpaparan informasi, dan masa kerja.

Berdasarkan uraian tersebut peneliti tertarik untuk melakukan penelitian
tentang faktor determinan yang berhubungan dengan tingkat pengetahuan
kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja Puskesmas Indralaya.
Penelitian terdahulu sejauh ini yang membahas tentang faktor determinan yang
berhubungan dengan pengetahuan hanya membahas faktor usia, pendidikan,
pekerjaan, pengalaman, keterpaparan informasi dan masa kerja sedangkan

menurut Darsini, Fakhrurrozi & Cahyono (2019) tingkat pengetahuan
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seseorang selain berhubungan dengan faktor tersebut dapat juga berhubungan
dengan faktor pendapatan dan minat sehingga pada penelitian ini faktor yang
akan diteliti yaitu faktor usia, pendidikan, pekerjaan, pengalaman, keterpaparan
informasi, dan masa kerja, serta tambahan faktor minat dan pendapatan, pada
penelitian ini juga akan dilakukan analisis multivariat untuk mengetahui faktor
yang paling dominan berhubungan dengan tingkat pengetahuan kader
posyandu sebagai keterbaruan penelitian. Penelitian ini diharapkan dapat
memberikan manfaat di bidang keperawatan dan bidang kesehatan, khususnya

dalam meningkatkan kesehatan ibu hamil.

B. Rumusah Masalah

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas
Indralaya menunjukkan angka preeklampsia masih tergolong tinggi. Hasil
wawancara dengan kader posyandu di wilayah kerja Puskesmas Indralaya
didapatkan tingkat pengetahuan kader posyandu beragam. Keberagaman
tingkat pengetahuan ini dapat dipengaruhi oleh usia kader posyandu, tingkat
pendidikan, pekerjaan, pendapatan, pengalaman, minat, keterpaparan informasi
dan masa kerja. Perlu dilakukan evaluasi terkait tingkat pengetahuan kader
posyandu dan faktor yang mempengaruhinya agar tidak menjadi penghalang
perkembangan pengetahuan kader posyandu (Darsini, Fahrurrozi, & Cahyono,
2019).

Berdasarkan uraian masalah tersebut, maka rumusan masalah pada
penelitian ini adalah “Bagaimana tingkat pengetahuan kader posyandu tentang

preeklampsia dan apa saja faktor yang berhubungan dengan tingkat
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pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja Puskesmas

Indralaya?”

C. Tujuan

a.  Tujuan Umum

Mengidentifikasi tingkat pengetahuan kader posyandu tentang

preeklampsia dan faktor determinan yang berhubungan dengan

pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah Kkerja

Puskesmas Indralaya.

b.  Tujuan Khusus

a.

Mengidentifikasi distribusi frekuensi karakteristik kader posyandu
(usia, pendidikan, pekerjaan, tingkat pendapatan, pengalaman, minat,
keterpaparan informasi dan masa kerja) dan tingkat pengetahuan
kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja Puskesmas
Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara usia dengan tingkat pengetahuan
kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja Puskesmas
Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara tingkat pendidikan dengan tingkat
pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja
Puskesmas Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara pekerjaan dengan tingkat
pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja

Puskesmas Indralaya
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D. Manfaat

Mengidentifikasi hubungan antara pendapatan dengan tingkat
pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja
Puskesmas Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara pengalaman dengan tingkat
pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja
Puskesmas Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara keterpaparan informasi dengan
tingkat pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah
kerja Puskesmas Indralaya

Mengidentifikasi hubungan antara masa kerja dengan tingkat
pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah kerja
Puskesmas Indralaya

Mengidentifikasi faktor determinan yang paling berhubungan dengan
tingkat pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia di wilayah

kerja Puskesmas Indralaya

a. Manfaat Teoritis

Penelitian ini diharapkan dapat bermanfaat untuk perkembangan

ilmu keperawatan khususnya terkait faktor determinan yang berhubungan

dengan tingkat pengetahuan kader posyandu tentang preeklampsia.
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b. Manfaat Praktis
a. Bagi Institusi Keperawatan (PSIK FK UNSRI)

Hasil penelitian ini dapat menjadi tambahan pengetahuan tentang
faktor yang mempengaruhi pengetahuan preeklampsia pada kader
posyandul.

b. Bagi Puskesmas Indralaya Kabupaten Ogan Ilir

Hasil penelitian ini dapat dijadikan informasi dalam memberikan
pendidikan kesehatan tentang preeklampsia dan dapat dijadikan
sebagai bahan tambahan dan masukan dalam rangka meningkatkan
kinerja kader posyandu dalam pelayanan kesehatan di posyandu

c. Bagi Peneliti Selanjutnya

Hasil penelitian ini dapat dijadikan referensi bagi peneliti

selanjutnya untuk mengembangkan penelitian lebih lanjut mengenai

pengetahuan tentang preeklampsia

E. Ruang Lingkup Penelitian

Penelitian ini merupakan bagian ruang lingkup keperawatan maternitas
dan keperawatan komunitas dengan tujuan mengetahui faktor determinan yang
berhubungan dengan tingkat pengetahuan kader tentang preeklampsia. Penelitian
ini dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Indralaya. Jenis penelitian ini yaitu
penelitian deskriptif analitik dengan desain cross sectional. Responden pada
penelitian ini ditentukan melalui purposive sampling yakni pemilihan sampel
dengan pertimbangan tertentu dengan jumlah sampel 85 responden. Analisis

data yang dilakukan pada penelitian ini adalah analisis univariat yang bertujuan
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menjelaskan karakteristik setiap variabel, analisis bivariat menggunakan uji chi

square, dan analisis multivariat menggunakan uji regresi logistik berganda.
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