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INTISARI

Latar Belakang:Kekurangan vitamin A masih merupakan masalah terbesar yang tersebar
diseluruh dunia terutama di negara berkembang. Cakupan pemberian kapsul vitamin A
secara nasiona di Indonesia belum mencapai 80 %.Cakupan pemberian kapsul vitamin A
di Kabupaten Purworgo 90, 57%. Cakupan pemberian kapsul vitamin A pada balita di
Posyandu desa Sruwohrejo mencapai 100%.

Tujuan: Untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu tentang vitamin A pada balitadi Desa
Sruwohrejo Kecamatan Butuh Kabupaten Purworejo.

M etode Penelitian: Case control survey analitik kolerasi dengan pendekatan retrospektif.
Jumlah sampel 39 responden. Metode pengambilan data dengan menggunakan kuesioner.
Hasil Pendlitian : Berdasarkan Uji Chi-Sguare diperoleh hasil bahwa nilai p Value 0,05, <
0,05 hal tersebut menunjukkan bahwa terdapat kolerasi approx sig <0,05 sehingga H
ditolak H, diterima.

Simpulan : Berdasarkan hasil perhitungan uji Chi-Square dapat dissmpulkan ada
hubungan tingkat pengetahuan ibu tentang vitamin A dengan ketepatan dalam pemberian
vitamin A pada balitadi posyandu Desa Sruwohrejo.

Saran : Lebih meningkatkan pengetahuan dengan rutin datang ke posyandu, serta aktif
dalam mengikuti kegiatan penyuluhan tentang kesehatan.

Kata Kunci : Pengetahuan ibu, vitamin A, Posyandu Desa Sruwohrejo

umumnya terjadi pada anak usia 6 sampal

PENDAHULUAN
59 bulan.

Vitamin A adalah vitamin larut dalam
Sadah satu penanggulangan program

lemak yang pertama kali ditemukan. Secara
Kekurangan Vitamin A (KVA) yang telah

luas, vitamin A merupakan nama generik
dijalankan  adalah dengan  memberi

yang menyatakan semua retinoid dan

suplementasi kapsul vitamin A dosistinggi 2
prekursor atau provitamin A karoten yang

kali pertahun pada balita dan ibu nifas untuk
mempunyai  aktivitas biologik sebagai

mempertahankan bebas buta warna karena

retinol. Salah satu dampak dari kekurangan
KVA dan mencegah berkembangnya

vitamin A adalah kelainan pada mata yang
kembali masalah Xeropthalmia.
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Berdasarkan data cakupan pemberian
kapsul vitamin A dari dinas kesehatan
didapatkan bahwa cakupan pemberian
kapsul vitamin A secara nasiona di

Indonesa belum mencapai 80 %.
Berdasarkan data cakupan pemberian kapsul
vitamin A dari dinas kesehatan jawa tengah
tauhun 2016 didapatkan bahwa pemberian
kapsul vitamin A sgjawa tengah mencapai
97,3 %.

Dari studi pendahuluan diperoleh data
jumlah balita di purworegjo yaitu 38.475
balita dan cakupan anak balita sekitar
34.845 dengan presentase 90, 57%. Data
jumlah balita di wilayah kerja puskesmas
sruwohrgjo  yaitu 1001 balita. Dengan
cakupan pemberian vitamin A di wilayah
kerja puskesmas sruwohrejo 100%.

Tujuan umum dari penelitian ini adalah
Untuk mengetahui tingkat pengetahuan ibu
tentang vitamin A pada badita di Desa
Sruwohrejo Kecamatan Butuh Kabupaten
Purworeo.

Vitamin A adalah vitamin larut dalam
ditemukan.

lemak vyang pertama kal

Vitamin A merupakan zat gizi yang
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diperlukan manusia agar proses fisiologis
dalam tubuh berlangsung secara normal.
Vitamin A penting untuk pertumbuhan sdl,
penglihatan,

meningkatkan fungs

meningkatkan  imunologi,  pertumbuhan
badan dan mencegah pertumbuhan sel-sel
kanker.

Vitamin A berperan dalam berbagai
fungsi faal tubuh :
1. Penglihatan

Vitamin A berfungsi dalam penglihatan

normal pada cahaya remang.

2. Diferensias sel

Deferensiasi sel tejadi bila sel-sel tubuh
mengalami perubahan dalam sifat atau
fungs semulanya. Perubahan sifat dan
fungs sel ini addah sdah satu
karakteristik dari kekurangan vitamin A
yang dapat terjadi pada tigp tahap
perkembangan tubuh, seperti pada tahap
pembentukan sperma dan sel  telur,
pertumbuhan, pembentukan stuktur dan
organ  tubuh, pertumbuhan  dan
perkembangan janin, masa bayi, anak-

anak, dewasa dan masa tua



3. Fungs Kekebaan
Vitamin A berpengaruh terhadap fungsi
kekebalan tubuh pada manusia dan
hewan. Mekanisme sebenarnya belum
diketahui Retanol

secara  pasti.

nampaknya  berpengaruh terhadap
pertumbuhan dan diferensiasi limfosit B
(leukosit yang berperan dalam proses
hormonal). Disamping itu, kekurangan
vitamin A menurunkan respon antibodi
yang bergantung pada sel-T (limfosit
yang berperan dalam kekebalan selular).
Kekurangan vitamin A terutama
terdapat pada anak-anak balita. Tanda-
tanda kekurangan vitamin A terlihat bila
tubuh  habis

simpanan terpakai.

Kekurangan vitamin A  merupakan

kekurangan primer  akibat  kurang

konsumsi, atau kekurangan sekunder

karena gangguan penyergpan dan
penggunaanya dalam tubuh, kebutuhan
yang meningkat, ataupun Kkarena
gangguan pada konversi karoten menjadi
vitamin A. Kekurangan vitamin A
sekunder dapat terjadi pada penderita

Kurang Energi Protein (KEP), penyakit
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hati, alfabeta-lipoproteinemia, atau
gangguan absorpsi karena kekurangan
asam empedu.

Kelebihan vitamin A hanya bisa
terjadi bila memakan vitamin A sebagai
suplemen dalam takaran tinggi yang
berlebihan, misalnya takaran 16.000 RE
untuk jangka waktu lama atau 40.000-

55.000 RE/hari.

METODE PENELITIAN
Metode penelitian menggunakan survel
Pendekatan  waktu

analitik  dengan

retrospektif  (Retrospective Sudy)dengan
dengan sampel sebanyak 39 responden ibu
yang memiliki balita usia 12-59 bulan di
wilayah kerja puskesmas sruwohrejo, teknik
Sampling total sampling, Tempat penelitian
ini dilakukan di Wilayah Kerja Puskesmas

Sruwohrgo dan aat pengumpulan data

menggunakan kuesioner tertutup.



HASIL PENELITIAN
1. Karakteristik Responden
a. Karakteristik Responden Berdasarkan
Usia
Tabel 9 Frekuens  responden

berdasarkan usia

No Usia Frek (%)
1. < 20 tahun 0 0

2. 20-35tahun 30 76.9
3. > 35 tahun 9 23.1

Jumlah 39 100.0

Berdasarkan hasil tabel diatas
diketahui bahwa responden berusia 20-35
tahun 30 (76.9%), berusia > 35 tahun 9
(23.1%).

b. Karakteristik Responden Berdasarkan
Pendidikan Terakhir
Tabel 10 Frekuens responden

berdasarkan Pendidikan terakhir

No Pendidikan Frek (%)

SD 4 10.3
SMP 17 436

1
2
3. SMA/SMK 15 385
4. PT/DIPLOMA 3 7.7
Jumlah 39 100.0
Berdasarkan tabel di  ates

diketahui bahwa responden
berpendidikan SMP yaitu 17 (43.6%),

pendidikan Diploma/PT 3 (7.7%).
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c. Karakteristik Responden Bedasarkan
Pekerjaan
Tabel 11 Frekuenss Responden

Berdasarkan Pekerjaan

No Pekerjaan Frek (%)

1 IRT 25 64.1
2 Petani 5 12.8
3. Swasta 7 17.9
4 PNS 2 5.1

Jumlah 39 100.0

Berdasarkan tabel di atas diketahui bahwa

responden sebagai ibu rumah tangga 25

(64.1%), bekerja sebagai petani 5 (12.8%),

swasta 7 (17.9%) dan PNSyaitu 2 (5.1%).

2. Analisis Univariat

a. Karakteristik Responden Berdasarkan

Tingkat Pengetahuan Ilbu Tentang
Vitamin A Pada Balita
Tabel 12 Frekuens Responden
Berdasarkan Tingkat Pengetahuan

Ibu Tentang Vitamin A Pada Balita

No Tingkat Frek (%)
Pengetahuan

1 Baik 17 436

2 Kurang 22 56.4
Jumlah 39 100.0
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Berdasarkan tabel diatas
diketahui bahwa responden
mempunyai  tingkat  pengetahuan

tentang vitamin A bak 17 (43.6%),
dan kurang 22 (56.4%).

b. Karakteristik Responden Berdasarkan
K etepatan Pemberian Kapsul Vitamin
A PadaBalita
Tabel 13 Frekuenss Responden

Berdasarkan Ketepatan Pemberian

Kapsul Vitamin A pada Balita

No Tingkat  Frek (%)
K etepatan

1 Tepat 34 872

2 Tidak
Tepet 5 1238
Jumish 39 100.0

Berdasarkan tabel diatas dapat
diketahui bahwa ketepatan responden
dalam pemberian kapsul vitamin A

pada balita yaitu tepat 34 (87.2%),

sedangkan tidak tepat 5 (12.8%).
PEMBAHASAN
Berdasarkan Tabel 12  Frekuens
Responden Berdasarkan Tingkat

Pengetahuan Ibu Tentang Vitamin A Pada

Balita tingkat pengetahuan tentang vitamin
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A Berdasarkan data diatas diperoleh hasil

bahwa responden  memiliki  tingkat
pengetahuan baik 17 responden (43.6%)
tepat dalam pemberian vitamin A 17
responden (100,0%), kurang 22 (56.4%),
tepat dalam pemberian vitamin A 17
responden (77.3%), tidak tepat dalam
pemberian vitamin A 5 responden (22,7%).

Penelitian ini sgjalan dengan pendlitian
Ellissya Dwina Putri dengan judul
Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan
Kepatuhan Pemberian Vitamin A Pada
Balita Di Puskesmas Wirobrgjan Y ogyakarta
Tahun 2014. Pada penelitian yang dilakukan
Ellistya Dwina Putri bahwa responden
memiliki  tingkat pengetahuan  hampir
seimbang, 14 responden (46,7%) memiliki
tingkat pengetahuan rendah, tingkat
pengetahuan tinggi 16 responden (53,3%).
Prosentase menunjukkan bahwa masih
banyak responden yang memiliki tingkat
pengetahuan kurang.

Pengertahuan adalah hasil tau yang
berasal dari proses pengindraan manusia
terhadap  obyek

tertentu.  Pengindraan

terhadap obyek terjadi melalui panca indra



manusia yakni penglihatan, pendengaran,
penciuman, rasa dan raba dengan sendiri.
Pada  waktu pengindraan sampai
menghasilkan pengetahuan tersebut sangat
dipengaruhi  oleh intensitas perhatian
perseps terhadap obyek.
Berdasarkan Tabel 13  Frekuens

Responden Berdasarkan K etepatan
Pemberian Kapsul Vitamin A pada Balita
diperoleh bahwa ketepatan responden dalam
pemberian kapsul vitamin A pada balitausia
12-59 bulan vyatu tepat 34 (87.2%),
sedangkan tidak tepat 5 (12.8%).

Kapsul vitamin A biru dengan dosis
100.000 IU hanya diberikan untuk bayi usia
6-11 bulan. Dengan kebutuhan 400 pg/hari
maka setiap pemberian akan memenuhi 2-3
bulan kedepan. Kapsul vitamin A merah
dengan dosis 200.000 IU hanya diberikan
untuk balita. Dengan kebutuhan 500 pg/hari
maka setiap pemberian akan memenunhi
kebutuhan vitamin A 5-6 bulan kedepan,
sehingga jadwal pemberian vitamin A pada
bulan Februari dan Agustus tepat berselang

6 bulan (Tarly, 2012). Apabila pemberian

vitamin A tidak tepat jadwal, jika lebih dari
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jadwal yang ditentukan atau tidak diberikan
maka akan menimbulkan KVA serta
kemungkinan terjadi ISPA dan apabila
vitamin A diberikan sebelum jadwalnya
akan menimbulkan kelebihan vitamin A
yang akibatnya sesuai dengan tang telah
ditulis pada poin (j. Akibat Kelebihan
Vitamin A).

Berdasarkan hasil  penelitian yang
dilakukan bahwa sebagian besar responden
tepat dalam pemberian vitamin A pada
anaknya, ha tersebut berhubungan dengan
tingkat pengetahuan ibu mengenai vitamin
A balk yaitu sebanyak 17 responden.

Dari analisis rumus tersebut diperoleh
hasil uji Chi-Sguare yaitu 0,05 yang artinya
nila  terssbut < 0,05. Ha tersebut
menunjukkan bahwa terdapat koleras
karena nilai approx sig < 0,05 sehingga
H,di tolak H, di terima, sehingga dapat
dismpulkan bahwa ada hubungan tingkat
pengetahuan ibu tentang vitamin A dengan
ketepatan dalam pemberian vitamin A pada
balita di Desa Sruwohrejo Kecamatan Butuh
Kabupaten Purworgo. Selain itu juga

diperoleh hasil hubungan diantara kedua



variabel sangat kuat dan arah kolerasinya
positif menunjukkan bahwa ketika tingkat

pengetahuan baik, maka akan

mempengaruhi  ketepatan  ibu  dalam
pemberian vitamin A pada balitanya.
Penelitian ini  mendukung penelitian

Ellissya Dwina Putri dengan judul
Hubungan Tingkat Pengetahuan Ibu Dengan
Kepatuhan Pemberian Vitamin A Pada
Balita Di Puskesmas Wirobrajan Y ogyakarta
Tahun 2014 dan Tyas Fagria Agustyani
dengan judul Tingkat Pengetahuan Ibu
Tentang Vitamin A Pada Balita di Polindes
Singosari Mojosongo Boyolali Tahun 2012
bahwa tingkat pengetahuan yang tinggi
ibu  dalam

mempengaruhi  kepatuhan

pemberian vitamin A pada balita

SIMPULAN

Berdasarkan hasil penelitian, analisis
data dan pembahasan dapat disimpulkan
sebagai berikut :
1. Pengetahuan ibu tentang vitamin A
bdita di Desa

pada posyandu

Sruwohregjo Kecamatan Butuh

Kabupaten Purworejo tahun 2018 dalam
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kategori tingkat pengetahuan yang baik
dengan prosentase 43.6 %, kategori
kurang 56.4%.

2. Ketepatan pemberian vitamin A pada
balita di posyandu Desa Sruwohreo
Kecamatan Butuh Kabupaten Purworejo
tahun 2018, tepat 34 responden dengan
prosentase (87.2%), sedangkan tidak
tepat 5 responden dengan prosentase
(12.8%).

3. Ada hubungan tingkat pengetahuan ibu
tentang vitamin A dengan ketepatan
dalam pemberian vitamin A pada balita
di Desa Sruwohrgjo, Kecamatan Butuh,

Kabupaten Purworejo.

SARAN

1. Bagi Ibu-ibu Desa Sruwohrejo
Untuk lebih meningkatkan pengetahuan
dengan rutin datang ke posyandu atau
mencari informasi melalui media massa
(leaflet, spanduk, poster) dan media
elektronik, serta aktif dalam mengikuti
kegiatan penyuluhan tentang kesehatan.

2. Bagi Ibu Kader Desa Sruwohrejo
Dapat memberikan penyuluhan pada ibu

yang memiliki balita untuk lebih aktif



datang ke posyandu dan memberikan
motivasi kepada ibu yang memiliki balita
agar memberikan kapsul vitamin A tepat
waktu sesuai jadwal dari pemerintah.

3. Bagi Puskesmas Sruwohrejo
Diharapkan melakukan pemantauan
secara langsung melalui bidan desa di
posyandu saat ada pemberian kapsul
vitamin A untuk dapat meningkatkan
cakupan pemberian vitamin A.

4. Bagi Akademi Kebidanan Bhakti Putra
Bangsa Purworegjo
Diharapkan sebagar bahan masukan
bagi institus sebagai data dasar untuk
melakukan penelitian selanjutnya.

5. Bagi Pendliti Lain
Sebailknya perlu memperhatikan uji
statistik pada penelitian,  variabd,

waktu, dan desain pendlitian agar

memperoleh hasil yang lebih baik lagi.
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