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ABSTRAK

Posyandu adalah salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat
(UKBM) yang dikelola dan diselenggarakan dari, oleh, untuk, dan bersama masyarakat
dalam penyelenggaraan pembangunan kesehatan, yang berguna untuk memberdayakan
masyarakat dan memberikan kemudahan kepada masyarakat dalam memperoleh pelayanan
kesehatan dasar. Posyandu dapat berjalan dengan baik apabila para kader posyandu
aktif dalam melaksanakan kegiatan posyandu. Kader adalah motivator yang tepat dalam
mewujudkan kesehatan ibu dan anak. Salah satu dampak dari kurang aktifnya kader
adalah jumlah kunjungan balita yang sangat rendah. Tujuan penelitian ini adalah untuk
mengetahui faktor-faktor yang berhubungan dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah
Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten Kudus tahun 2012. Metode penelitian
ini menggunakan analisis kuantitatif untuk menganalisis variabel bebas dan variabel terikat.
Jumlah sampel 44 responden dengan kelompok kasus dan kontrol. Untuk menganalisis
data menggunakan uji Chi Square. Hasil penelitian dari 44 responden diketahui ada
hubungan antara pengetahuan (p value: 0,011), sikap (p value: 0,023), persepsi (p value:
0,011), pelatihan (p value: 0,006), dukungan masyarakat (p value: 0,000) dan tidak ada
hubungan fasilitas (p value: 0,358) dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja UPT
Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten Kudus tahun 2012. Ada hubungan pengetahuan,
persepsi, sikap, pelatihan, dukungan masyarakat dan tidak ada hubungan fasilitas dengan
keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten
Kudus tahun 2012.

Kata kunci : Pengetahuan, Sikap, Persepsi, Fasilitas, Pelatihan, Dukungan Masyarakat,
Keaktifan kader, Posyandu.

ABSTRACT

Posyandu is one form of Community Health Efforts Sourced Power managed and hosted
from, by, for and with the community in the implementation of health development, which
is useful to empower the people and provide convenience to the public in obtaining basic
health services. Posyandu can run well when the cadres are active in conducting posyandu.
Kader is the proper motivator in achieving maternal and child health. One of the effects
of less active toddler cadres is the number of visits is very low. The purpose of this study
was to determine the factors associated with factors related to activity in the Work Area
posyandu UPT Ngembal Kulon Holy District Health Center in 2012. This research method
uses quantitative analysis to analyze the independent variables and the dependent variable.
Number of samples 44 respondents to the case and control groups. To analyze the data using
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Chi Square test. The results of the 44 respondents know there is a relationship between
knowledge (p value: 0.011), attitude (p value: 0.023), perception (p value: 0.011), training
(p value: 0.006), community support (p value: 0.000) and facility no relationship (p value:
0.358) with activity in the Work Area posyandu UPT Ngembal Kulon Holy District Health
Center in 2012. There is a relationship of knowledge, perceptions, attitudes, training,
community support and no connection with the activity posyandu facility in the Work Area
Unit District Health Center Ngembal Kulon Ghost in 2012

Keywords: Knowledge, Attitudes, Perceptions, Facilities, Training, Community Support,
Motivation cadres, Posyandu.



PENDAHULUAN

Posyandu merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumber Daya
Masyarakat (UKBM) yang dikelola dan diselenggarakan dari, oleh, untuk dan bersama
masyarakat dalam penyelenggaraan pembangunan kesehatan, guna memberdayakan
masyarakat serta memberikan kemudahan kepada masyarakat dalam memperoleh
pelayanan kesehatan dasar. Keberhasilan kegiatan posyandu sangat bergantung
pada partisipasi secara aktif dari kader yang bertugas di posyandu dengan sukarela
mengelola posyandu di wilayahnya masing-masing (Depkes RI, 2006).

Kader adalah tenaga-tenaga sukarela yang dipilih oleh, dari, dan untuk
masyarakat, yang bertugas mengembangkan masyarakat. Kriteria-kriteria kader
Posyandu yaitu dapat membaca dan menulis, berjiwa sosial dan mau bekerja
secara suka rela, mengetahui adat istiadat serta kebiasaan masyarakat, selain itu
kader posyandu mempunyai waktu yang cukup, dan bertempat tinggal di wilayah
Posyandu, berpenampilan ramah dan simpatik, serta diterima masyarakat setempat.
Kunjungan kader dikatakan baik bila frekuensi kehadiran kader > § kali dalam satu
tahun terakhir atau 75 %. Agar para kader mampu dan mau berperan serta aktif, maka
perlu dikembangkan pengetahuan, sikap, dan ketrampilannya sehubungan dengan
usaha-usaha yang berkaitan dengan kesehatan (Iindepok, 2008).

Salah satu dampak dari kurang aktifnya kader adalah jumlah kunjungan balita
yang sangat rendah, karena masyarakat memandang posyandu sebagai suatu rutinitas
biasa yang kalau dijalankan tergantung waktu luang karena tidak memberikan sebuah
pengaruh yang signifikan terhadap masyarakat (dinkeskabbone, 2008).

Ketidakaktifan kader posyandu juga banyak ditemui di Wilayah Kerja UPT
Puskesmas Ngembal Kulon yang merupakan salah satu dari puskesmas yang ada
di Kabupaten Kudus. Adapun data ketidakaktifan kader posyandu di Wilayah UPT
Puskesmas Ngembal Kulon pada bulan April tahun 2012 dari 170 kader posyandu
ada 22 kader posyandu yang tidak aktif.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian yang digunakan adalah penelitian analisis korelasi. Rancangan
penelitian yang digunakan adalah “Case Control” yaitu suatu penelitian (survei)
analitik yang menyangkut bagaimana faktor resiko dipelajari dengan menggunakan
pendekatan retrospective (Notoatmodjo, 2010).

Populasi dalam penelitian ini sebanyak 170 kader posyandu. Dari 170 kader
posyandu tersebut diambil sampel sebanyak 44 kader posyandu, yang terdiri dari 22
kader tidak aktif sebagai case dan 22 kader aktif sebagai kontrol.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Analisa Univariat
Pengetahuan

Hasil analisis secara univariat menunjukkan sebagian dari responden mempunyai
tingkat pengetahuan yang baik sebesar 65,9% dan tingkat pengetahuan yang cukup
sebesar 34,1%. Pertanyaan pengetahuan meliputi definisi posyandu, tujuan posyandu,
sasaran posyandu serta tugasdan fungsi kader posyandu.
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Tabel 4.6
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pengetahuan Kader Posyandu di
Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon
Kecamatan Jati Kabupaten Kudus Bulan Agustus 2012

Pengetahuan f %
Pengetahuan Cukup 15 34,1
Pengetahuan Baik 29 65,9

Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Sikap

Hasil analisis secara univariat menunjukkan bahwa sebagian dari responden
mempunyai sikap mendukung sebesar 68,2%, sedangkan sebagian lain sebesar 31,8%
mempunyai sikap tidak mendukung.

Pertanyaan sikap tentang tugas-tugas kader posyandu secara umum. Dalam
pertanyaan itu responden menjawabnya dengan memberi tanda centang pada kolom
jawaban yang berisi tentang sangat setuju, setuju, kurang setuju, tidak setuju.

Tabel 4.7
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Sikap Kader Posyandu di Wilayah
Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kecamatan Jati Kabupaten Kudus

Sikap f %
Mendukung 30 68,2
Tidak Mendukung 14 31,8
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Persepsi

Hasil analisis secara univariat menunjukkan bahwa responden yang
mempunyai persepsi baik sebanyak 65,9%, sedangkan 34,1% responden lainnya
mempunyai persepsi buruk. Hal ini menunjukkan bahwa banyak dari kader posyandu
di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon yang mempunyai persepsi baik.

Pada pertanyaan persepsi peneliti menanyakan mengenai manfaat dari ikut
posyandu. Dimana responden bisa menjawabnya dengan sangat setuju, setuju, kurang
setuju, tidak setuju.

Persepsi merupakan proses psikologis dan hasil dari penginderaan serta proses
terakhir dari kesadaran, sehingga membentuk proses berfikir. Persepsi seseorang
dapat dipengaruhi oleh faktor internal dan faktor eksternal. Faktor internal meliputi
umur, pendidikan, pengetahuan, nilai — nilai budaya dan agama (Walgito, 2004).



Tabel 4.8
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Persepsi Kader Posyandu di Wilayah
Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kecamatan Jati Kabupaten Kudus

Persepsi f %
Positif 29 65,9
Negatif 15 34,1
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Fasilitas

Hasil analisis secara univariat menunjukkan bahwa sebagian dari responden
yang mempunyai fasilitas mendukung sebanyak 59,1% dan yang tidak mendukung
sebanyak 40,9%.

Pada pertanyaan untuk fasilitas, peneliti menanyakan mengenai perlengkatan
sarana dan prasarana yang ada pada posyandu responden masing-masing.
Perlengkapan sarana dan prasarana itu meliputi tempat, dana rutin, KMS, Dacin,
Meja, Kursi, buku register, PMT.

Penyediaan fasilitas kerja adalah bahwa fasilitas kerjayang disediakan harus
cukup dan sesuai dengan tugas dan fungsi dan harus dilaksanakan serta tersedia pada
waktu dan tempat yang tepat. Untuk memotivasi pekerjaan hendaknya dilakukan
dengan menyediakan sarana dan prasarana yang baik untuk digunakan dalam
melaksanakan tugas (Arwina,2011).

Tabel 4.9
Distribusi Frekuensi Responden tentang Fasilitas Posyandu di Wilayah Kerja UPT
Puskesmas Ngembal Kulon Kecamatan Jati

Kabupaten Kudus
Fasilitas f %
Mendukung 26 59,1
Tidak Mendukung 18 40,9
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Pelatihan

Hasil analisis secara univariat menunjukkan bahwa sebagian dari responden
diketahui yang ikut pelatihannya baik sebanyak 40,1% responden. Sedangkan yang
pelatihannya kurang sebanyak 59,1% responden.

Pada pertanyaan untuk pelatihan peneliti menanyakan mengenai pelatihan
dasar, pelatihan lanjutan, pelatihan andministrasi dan pelatihan penyuluhan. Dari
ke 4 pertanyaan itu kebanyakan dari responden menjawab kurang pada pelatihan
lanjutan, administrasi dan penyuluhan.

Pelatihan merupakan sesuatu yang harus diikuti oleh setiap kader posyandu guna
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan. Keterampilan kader kesehatan salah
satunya meliputi kemampuan melakukan tahapan-tahapan penimbangan (Fitri, 2011)
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Tabel 4.10
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pelatihan Kader Posyandu di
Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kecamatan Jati

Kabupaten Kudus Bulan
Pelatihan f %
Baik 18 40,1
Kurang 26 59,1
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Dukungan Masyarakat

Hasil analisis secara univariat menunjukkan bahwa sebagian dari responden
47,7% dukungan masyarakatnya mendukung. Sedangkan 52,3% responden yang
lain dukungan masyarakatnya tidak mendukung. Pertanyaan dukungan masyarakat
tentang keterlibatan masyarakat perencanaan program, keterlibatan dalam
pemeliharaan kegiatan, keikut- sertaan masyarakat dalam pengambilan keputusan,
evaluasi, memberikan PMT, dan lain-lain.

Dukungan masyarakat merupakan sesuatu yang diharapkan ada pada kegiatan-
kegiatan yang ruang lingkupnya ada dalam masyarakat. Melihat hasil diatas
diharapkan masyarakat lebih sadar dan peduli dengan posyandu. Karena posyandu
merupakan Posyandu merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumber
Daya Masyarakat (UKBM) yang dikelola dan diselenggarakan dari, oleh, untuk
dan bersama masyarakat dalam penyelenggaraan pembangunan kesehatan, guna
memberdayakan masyarakat dan memberikan kemudahan kepada masyarakat
dalam memperoleh pelayanan kesehatan dasar untuk mempercepat penurunan angka
kematian ibu dan bayi (JIPG, 2009).

Tabel 4.11
Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Dukungan Masyarakat Pada kader
Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kecamatan Jati

Kabupaten Kudus
Dukungan o
Masyarakat f /o
Mendukung 21 47,7
Tidak Mendukung 23 523
Jumlah 44 100

Sumber : Data Primer 2012

Analisa Bivariat
1. Hubungan Pengetahuan dengan Keaktifan Kader Posyandu
Penelitian yang dilakukan di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal
Kulon tahun 2012 didapatkan hasil ada hubungan antara pengetahuan dengan
keaktifan kader posyandu. Hasil penelitian ini didukung dengan hasil uji
statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value : 0,011 < 0,05 jadi Ho ditolak dan
Ha diterima, yang berarti ada hubungan antara pengetahuan dengan keaktifan



kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten
Kudus tahun 2012.

Hasil penelitian tersebut berarti semakin tinggi tingkat pengetahuan
dari kader posyandu maka akan semakin aktif mengikuti kegiatan posyandu.
Sabaliknya semakin kurang pengetahuan kader posyandu maka akan semakin
tidak aktif. Hal ini menunjukan bahwa pengetahuan penting terhadap terjadinya
perilaku.

Hasil peneliti lain yang dilakukan oleh Pinem (2010) yaitu faktor-faktor
yang mempengaruhi kader posyandu dalam usaha perbaikan gizi keluarga
di Puskesmas Langsa Baro Kecamatan Langsa Baro Kota Langsa-NAD.
Menunjukkan bahwa pengetahuan memiliki hubungan dengan keaktifan kader.

Tabel 4.12
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara Pengetahuan dengan Keaktifan
Kader Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas

Ngembal Kulon Bulan Agustus 2012

Keaktifan Kader

Tidak
Aktif
f % £ %
Baik 19 86,4 10 455
Cukup 3 13,6 12 545

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

Pengetahuan  Aktif

Hubungan Sikap dengan Keaktifan Kader Posyandu

Hasil penelitian yang dilakukan di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon Tahun 2012 diketahui bahwa ada hubungan antara sikap
dengan keaktifan kader posyandu. Hasil penelitian ini didukung dengan hasil
uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value : 0,023 < 0,05 jadi Ho ditolak
dan Ha diterima.

Hasil penelitian tersebut berarti bila kader posyandu mempunyai sikap
mendukung maka dia dapat lebih aktif dari pada yang mempunyai sikap tidak
mendukung. Sikap akan mendorong keinginan untuk bertindak dan berpersepsi
sehingga akan membentuk perilaku (Notoatmodjo, 2010).

Hasil penelitian lain yang dilakukan oleh Sudarsono (2010) dengan judul
hubungan sikap dan motivasi dengan kinerja kader posyandu di Wilayah Kerja
Puskesmas Talun Kabupaten Blitar. Hasil penelitiannya menunjukkan bahwa
ada hubungan antara sikap dengan kinerja kader posyandu.
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Tabel 4.13
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara Sikap dengan Keaktifan Kader
Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon Bulan Agustus 2012

Keaktifan Kader
Sikap Aktif 11;11‘331;

f % tf %
Mendukung 19 86,4 11 50

Tidak
Mendukung

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

3 13,6 11 50

Hubungan Persepsi dengan Keaktifan Kader Posyandu

Hasil penelitian di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon
Kabupaten Kudus diketahui bahwa ada hubungan persepsi dengan keaktifan
kader posyandu. Hasil penelitian ini didukung dengan hasil uji statistik Chi-
Square diperoleh nilai p-value : 0,011 < 0,05 jadi Ho ditolak dan Ha diterima,
yang berarti ada hubungan antara persepsi kader dengan keaktifan kader
posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten Kudus
tahun 2012.

Dari hasil penelitian tersebut berarti kader posyandu yang mempunyai
persepsi positif akan lebih aktif dari pada yang mempunyai persepsi negatif.
Kader posyandu yang mempunyai persepsi positif terhadap tugasnya maka
ia dapat melaksanakan tugasnya dengan baik dan akan lebih meningkatkan
kinerjanya (Amalia, 2011).

Persepsi merupakan proses psikologis dan hasil dari penginderaan serta
proses terakhir dari kesadaran, sehingga membentuk proses berfikir. Persepsi
seseorang dapat dipengaruhi oleh faktor internal dan faktor eksternal. Faktor

internal meliputi umur, pendidikan, pengetahuan, nilai — nilai budaya dan agama
(Walgito, 2004).

Tabel 4.14
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara persepsi dengan Keaktifan
Kader Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon

Keaktifan Kader

Tidak
Aktif

f % £ %
Positif 19 86,4 10 45,5
Negatif 3 13,6 12 54,5

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

Persepsi  Aktif




Hubungan Fasilitas dengan Keaktifan Kader Posyandu

Hasil penelitian yang dilaksanakan di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon tahun 2012 di dapatkan hasil tidak ada hubungan antara fasilitas
dengan keaktifan kader posyandu. Hasil penelitian ini didukung dengan hasil uji
statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value : 0,358 > 0,05 jadi Ho diterima dan
Ha ditolak, yang berarti tidak ada hubungan antara fasilitas dengan keaktifan
kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten
Kudus tahun 2012.

Penelitian tersebut berarti bila fasilitasnya mendukung atau tidak, tidak
akan mempengaruhi keaktifan dari kader posyandu.

Hal ini sama dengan penelitian sebelumnya oleh Arwina(2011) dengan
judul hubungan motivasi intrinsik dan ekstrinsik dengan kinerja kader posyandu
di wilayah kerja puskesmas medan ampalas.. Dari hasil penelitian diketahui
bahwa tidak ada hubungan antara fasilitas dengan keaktifan kader posyandu.

Tabel 4.15
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara Fasilitas dengan Keaktifan
Kader Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon Bulan Agustus 2012

Keaktifan Kader

Tidak

Aktif

f % f %

Mendukung 15 68,2 11 50
Tidak

Mendukung

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

Fasilitas Aktif

7 31,8 11 50

Hubungan Pelatihan dengan Keaktifan Kader Posyandu

Hasil penelitian di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon di
ketahui bahwa tidak ada hubungan antara pelatihan dengan keaktifan kader
posyandu. Hasil penelitian ini didukung dengan hasil uji statistik Chi-Square
diperoleh nilai p-value : 0,006 < 0,05 jadi Ho diterima dan Ha ditolak, yang
berarti ada hubungan antara pelatihan dengan keaktifan kader posyandu di
Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon Kabupaten Kudus tahun 2012.

Hasil penelitian ini berarti kader yang pelatihannya baik belum tentu
akan aktif. Sedangkan kader posyandu yang pelatihannya kurang belum tentu
akan tidak aktif. Hasil penelitian lain yang dilakukan oleh Amalia (2011) dengan
judul lama menjadi kader, frekuensi pelatihan, pengetahuan gizi, dan sikap
kader posyandu dengan perilaku menyampaikan informasi tentang pesan gizi
seimbang. Hasil dari penelitiannya menunjukan bahwa ada hubungan antara
frekuensi pelatihan dengan perilaku menyampaikan informasi tentang pesan
gizi seimbang.
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Tabel 4.16
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara Pelatihan dengan Keaktifan
Kader Posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon Bulan Agustus 2012

Keaktifan Kader

Tidak
Aktif

f % f %
Baik 14 63,6 4 182
Kurang 8 36,4 18 81,8

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

Pelatihan Aktif

Hubungan Dukungan Masyarakat dengan Keaktifan Kader Posyandu

Hasil penelitian yang dilaksanakan di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon tahun 2012, di ketahui bahwa ada hubungan antara dukungan
masyarakat dengan keaktifan kader posyandu. Hasil penelitian ini didukung
dengan hasil uji statistik Chi-Square diperoleh nilai p-value : 0,000 > 0,05 jadi
Ho diterima dan Ha ditolak, yang berarti tidak ada hubungan antara dukungan
masyarakat dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas
Ngembal Kulon Kabupaten Kudus tahun 2012.

Hasil penelitian tersebut berarti dukungan masyarakat akan sangat
mempengaruhi dari keaktifan kader posyandu. Dukungan masyarakat yang baik
akan meningkatkan keaktifan kader posyandu sedangkan dukungan masyarakat
yang buruk atau tidak adanya dukungan masyarakat akan menjadikan kader
posyadu tidak aktif.

Hasil penelitian ini berbeda dengan hasil penelitian sebelumnya oleh
Arwina (2011) dengan judul hubungan motivasi intrinsik dan ekstrinsik
dengan kinerja kader posyandu di wilayah kerja puskesmas medan ampalas.
Hasil penelitiannya menunjukkan bahwa tidak ada hubungan antara dukungan
masyarakat dengan keaktifan kader posyandu.

Tabel 4.17
Hasil Uji Statistik dengan Chi Square Antara Dukungan Masyarakat dengan
Keaktifan Kader Posyandu di Wilayah Kerja UPT
Puskesmas Ngembal Kulon Bulan Agustus 2012

Keaktifan Kader
Dukungan . Tidak
Masyarakat Akt Aktif

f % f %

Mendukung 18 81,8 3 13,6
Tidak

Mendukung

Total 22 100 22 100
Sumber : Data Primer 2012

4 18,2 19 86,4




SIMPULAN

a. Sebagian besar kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal
Kulon mempunyai pengetahuan baik sebanyak 65,9% dan yang mempunyai
pengetahuan cukup sebanyak 34,1%.

b. Sebagian besar kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal
Kulon yang mempunyai sikap mendukung sebanyak 68,2% dan yang mempunyai
sikap kurang mendukung sebanyak 31,8%.

c. Sebagian besar kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal
Kulon yang mempunyai persepsi positif sebanyak 65,9% dan yang negatif
34,1%.

d. Fasilitas posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon 59,1%
mendukung dan 40,9% kurang mendukung.

e. Sebagian besar kader posyandu di Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal
Kulon yang perbah mengikuti pelatihan sebanyak 40,1% dan yang belum pernah
mengikuti pelatihan sebanyak 59,1%.

f. Sebagian besar masyarakat mendukung terhadap kader posyandu di Wilayah
Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon sebesar 47,7% mendukung dan 52,3%
tidak mendukung.

g. Adahubungan pengetahuan dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja
UPT Puskesmas Ngembal Kulon tahun 2012

h. Ada hubungan sikap dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja UPT
Puskesmas Ngembal Kulon tahun

1. Ada hubungan persepsi dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja
UPT Puskesmas Ngembal Kulon tahun 2012

j.  Tidak ada hubungan fasilitas dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja
UPT Puskesmas Ngembal Kulon tahun

k. Ada hubungan pelatihan dengan keaktifan kader posyandu di Wilayah Kerja
UPT Puskesmas Ngembal Kulon tahun 2012

l. Ada hubungan dukungan masyarakat dengan keaktifan kader posyandu di
Wilayah Kerja UPT Puskesmas Ngembal Kulon tahun 2012
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