BAB I
PENDAHULUAN
A. Latar Belakang
Masalah gizi di Indonesia masih menjadi masalah yang serius dan membutuhkan perhatian yang lebih. Masalah gizi di Indonesia meliputi masalah kekurangan gizi dan kelebihan gizi. Beban gizi ganda atau Double Burden of Malnutrition (DBM) adalah suatu keadaan ko-eksistensi antara kekurangan gizi dan kelebihan gizi makronutrien maupun mikronutrien disepanjang kehidupan. Masalah gizi dapat terjadi pada seluruh kelompok umur, bahkan masalah gizi pada suatu kelompok umur tertentu akan mempengaruhi status gizi pada periode siklus kehidupan berikutnya (intergeneration impact). Masa balita merupakan periode penting dalam proses tumbuh kembang manusia. Untuk itu perlu dilakukan intervensi sejak dini untuk mencegah terjadinya defisiensi gizi pada masa dewasa (Djauhari, 2017).
Masalah gizi pada hakikatnya adalah masalah kesehatan masyarakat, tetapi penanggulangannya tidak dapat dilakukan dengan pendekatan medis dan pelayanan kesehatan saja. Penyebab timbulnya masalah adalah multifaktor, oleh karena itu pendekatan penanggulangannya harus melibatkan berbagai sektor terkait. Indonesia yang sekarang dianggap sedang membangun, faktor gizi disamping faktor-faktor lain dianggap penting untuk memacu pembangunan, khususnya yang berkaitan dengan pengembangan sumber daya manusia berkualitas (Supariasa, 2002).
Gizi kurang pada balita, membawa dampak negatif terhadap pertumbuhan fisik maupun mental, menurunkan daya tahan tubuh, menyebabkan hilangnya masa hidup sehat balita, bahkan menimbulkan kecacatan, meningkatkan angka kesakitan serta angka kematian. Beberapa faktor yang menyebabkan gizi buruk atau kurang telah dijelaskan dan diperkenalkan oleh UNICEF dan telah disesuaikan dengan kondisi Indonesia, penyebabnya terdiri dari beberapa tahap yaitu penyebab langsung, tidak langsung, akar masalah, dan pokok masalah. Faktor-faktor tersebut sangat terkait dengan tingkat pendidikan, pengetahuan, dan keterampilan keluarga. Pola pengasuhan anak dapat berpengaruh terhadap konsumsi makanan anak dan penyakit infeksi yang mungkin diderita anak balita (Rahim, 2014).
Data hasil Riskesdas tahun 2018 menunjukkan masih tingginya prevalensi kekurangan gizi pada balita di Indonesia, antara lain sebanyak 17,7% balita gizi kurang di Indonesia (BB/U), sebanyak 30,8% balita mengalami Stunting (PB/U atau TB/U), dan 10,2% balita dalam kondisi kurus (BB/PB atau BB/TB). Selain itu kondisi gizi ibu hamil juga masih sangat memprihatinkan, dimana sebanyak 17,3% ibu hamil dalam kondisi Kurang Energi Kronis (KEK) dan sekitar 50% ibu hamil menderita Anemia (Kemenkes RI, 2019).
Berdasarkan hasil Pemantauan Status Gizi (PSG) balita yang dilakukan di UPTD Puskesmas Kecamatan Sukorejo Kota Blitar bulan Agustus tahun 2019 dengan jumlah balita yang diukur 2506 anak teridentifikasi balita dengan status gizi kurang sebanyak 164 anak (6,54%) dan balita dengan status gizi sangat kurang sebanyak 20 anak (0,8%). Pada bulan Februari tahun 2020 kasus balita dengan status gizi kurang meningkat yaitu dengan jumlah balita yang diukur 2628 anak teridentifikasi balita dengan status gizi kurang sebanyak 232 anak (8,83%) dan balita dengan status gizi sangat kurang sebanyak 30 anak (1,14%).
Ada berbagai upaya peningkatan kualitas gizi bagi kelompok 1000 HPK, mulai dari pemberian makanan yang bertujuan untuk menambah asupan gizi ibu hamil, pelatihan kader, pemberian makanan yang bertujuan untuk menambah asupan gizi bumil, pelatihan kader, pemberian MP-ASI, dan pendidikan kesehatan menggunakan media. Komunikasi Perubahan Perilaku (KPP) adalah komunikasi yang menggunakan berbagai media untuk memperbaiki perilaku khususnya perilaku kesehatan masyarakat. KPP merupakan pengembangan dari komunikasi informasi dan edukasi yang lebih menekankan pada perubahan perilaku, sehingga tidak hanya berhenti pada peningkatan pengetahuan dan sikap saja (Hafid et al., 2016).
Di Puskesmas Sukorejo telah dilakukan upaya perbaikan gizi mencakup promosi gizi seimbang seperti penyuluhan gizi di posyandu, pemberian makanan tambahan termasuk MP-ASI, peberian suplemen gizi, pemantauan dan penanggulangan gizi buruk termasuk peningkatan pengetahuan dan keterampilan kader posyandu melalui pelatihan-pelatihan. Kader dalam hal ini berperan sebagai pendamping keluarga terutama balita dengan masalah gizi. Namun, pada kenyataannya masih banyak keluarga yang mempunyai perilaku gizi yang tidak sehat. Masih banyaknya kasus gizi kurang dan gizi buruk menunjukkan bahwa asuhan gizi tingkat keluarga belum memadai. Begitu juga dengan pengetahuan dan keterampilan kader posyandu dalam mendampingi keluarga balita yang masih kurang. 
Selama ini sebagian kader posyandu telah mengikuti berbagai penyuluhan dan pelatihan. Salah satu materi yang pernah diberikan adalah Upaya Penanggulangan Balita Gizi Kurang. Metode penyuluhan yang digunakan adalah metode konvensional yaitu metode penyuluhan yang diberikan dengan ceramah dan tanya jawab. Penggunaan metode penyuluhan yang digunakan belum dapat memberikan pengetahuan, sikap dan keterampilan yang cukup kepada kader posyandu dalam upaya penanggulangan balita gizi kurang. 
Supaya kegiatan penyuluhan mendapatkan hasil yang maksimal maka pemilihan metode dan media penyuluhan harus mendapatkan perhatian yang lebih dan harus disesuaikan dengan kelompok sasaran. Penggunaan metode penyuluhan konvensional (ceramah dan tanya jawab) yang selama ini dilakukan seringkali dianggap tidak menarik karena mempunyai beberapa kelemahan antara lain membosankan, pesan yang disampaikan cepat lupa dan monoton, tidak ada pengulangan materi, sangat tergantung tenaga penyuluh, situasi dan kondisi tempat penyuluhan serta alat bantu yang baik dan lengkap (Notoatmodjo, 2010). 
Pertimbangan penggunaan media pendidikan tergantung pada beberapa hal termasuk tujuan akhir yang ingin dicapai, jumlah sasaran yang ada. Dalam edukasi, penggunaan leaflet merupakan alat bantu yang sering digunakan dengan pertimbangan praktis mudah dibawa, isi materi tertulis secara rinci. Penggunaan media booklet merupakan salah satu alternatif untuk mengatasi kelemahan yang ada pada leaflet. Materi yang tertulis dalam booklet akan lebih lengkap sehingga sasaran edukasi akan lebih memahami isi yang ada dalam booklet (Farudin, 2011).
Berdasarkan hasil penelitian (Ma’munah, 2015) berdasarkan pretest menunjukkan mean pengetahuan kelompok eksperimen sebelum dilakukan penyuluhan menggunakan booklet (pretest) sebesar 49,17 setelah dilakukan penyuluhan menggunakan booklet (posttest) meningkat menjadi 91,33 sehingga bisa diambil kesimpulan bahwa terjadi peningkatan pada kelompok eksperimen baik pada pengetahuan maupun sikap setelah dilakukan pelatihan menggunakan booklet. Ada beberapa penelitian lain yang membuktikan apa bila pelatihan menggunakan booklet dapat meningkatkan pengetahuan dan memperbaiki tindakan responden seperti yang dilakukan oleh (Farudin, 2011) dan Srimiyati, 2014).
Beberapa penelitian ini menunjukkan penggunaan gabungan metode penyuluhan dapat lebih meningkatkan pengetahuan dan keterampilan. Booklet merupakan media cetak yang digunakan sebagai alat bantu penyuluhan untuk menyampaikan informasi yang berbentuk buku dan berisi pesan berupa tulisan dan gambar-gambar. Keunggulan media ini adalah informasi disajikan dengan lengkap mengenai topik tertentu serta didukung oleh gambar yang menarik sehingga merangsang seseorang untuk membacanya, mempunyai jangkauan yang luas dan mudah dalam penyampaiannya (Hadisuyitno, dkk, 2014). 
Berdasarkan hal tersebut maka perlu dilakukan evaluasi mengenai pengaruh pemberian booklet pendampingan balita gizi kurang sebagai media penyuluhan terhadap pengetahuan dan keterampilan kader posyandu di UPTD Puskesmas Kecamatan Sukorejo Kota Blitar. Hal ini dapat menjadi bahan kajian ilmiah dan pengembangan program perbaikan gizi masyarakat di Kota Blitar untuk tahun-tahun berikutnya.

B. Rumusan Masalah
Bagaimana pengaruh penyuluhan dengan media booklet terhadap pengetahuan dan keterampilan kader posyandu di UPTD Puskesmas Kecamatan Sukorejo Kota Blitar?

C. Tujuan Penelitian
1. Tujuan Umum
Secara umum penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh penyuluhan dengan media booklet terhadap pengetahuan dan keterampilan kader posyandu di UPTD Puskesmas Kecamatan Sukorejo Kota Blitar.
2. Tujuan Khusus
a. Menilai pengetahuan kader posyandu sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan dengan media booklet.
b. Menilai keterampilan kader posyandu sebelum dan sesudah diberikan penyuluhan dengan media booklet.
c. Menganalisis pengaruh penyuluhan dengan media booklet terhadap pengetahuan kader posyandu.
d. Menganalisis pengaruh penyuluhan dengan media booklet terhadap keterampilan kader posyandu.

D. Manfaat Penelitian
1. Manfaat Keilmuan
Hasil penelitian ini diharapkan dapat memberikan wawasan ilmu pengetahuan tentang penyuluhan dengan media booklet terhadap pengetahuan dan keterampilan kader posyandu.
2. Manfaat Praktis
a. Bagi Dinas Kesehatan Kota Blitar dan UPTD Puskesmas Kecamatan Sukorejo sebagai bahan evaluasi program pendampingan gizi dan sebagai bahan kebijakan untuk program selanjutnya.
b. Menjadi bahan informasi ilmiah bagi masyarakat, lintas sektor dan stake holder terkait yang berperan dalam mendukung upaya perbaikan gizi masyarakat dan keluarga.
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