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ABSTRACT

Health services are any efforts carried out individually or collectively within an
organization to maintain and improve health, prevent and cure disease, and restore the health
of individuals, families, groups and/or communities. The aim of this service activity is to
increase the knowledge and ability of cadres to implement the 5 table posyandu system.
Cadre training related to the implementation of posyandu 11 people. The method is carried
out using Health Education, Increasing Knowledge and Assistance in the implementation of
posyandu. The result of this activity is that there is still a need for follow-up cadre meetings
to evaluate the implementation of Posyandu, follow-up on measuring the weighing of
toddlers with home visits and follow-up on future implementation. The conclusion is that the
discipline of the cadres and toddlers really determines the success of the implementation of
the posyandu so that monitoring of the growth and development of toddlers continues to be

carried out according to the program that has been prepared.
Keywords: Health Education, Knowledge Improvement, Health Officers, Cadres, 5 Table System

ABSTRAK
Pelayanan kesehatan merupakan setiap upaya yang diselenggarakan Sendiri atau
secara bersama-sama dalam suatu organisasi untuk memelihara dan meningkatkan kesehatan,
mencegah dan menyembuhkan penyakit, serta memulihkan kesehatan perorangan keluarga,
kelompok dan ataupun masyarakat. Tujuan kegiatan Pengabdian ini adalah untuk
peningkatan pengetahuan dan kemampuan kader melaksanakan posyandu system 5 meja.

Pelatihan kader terkait pelaksanaan posyandu 11 orang. Metode dilakukan dengan
Page | 601

Sahabat Sosial: Jurnal Pengabdian Masyarakat



5 SAHABAT SOSIAL e-1SSN: 2964-9196
Vol.2 No.4 September 2024

Sahabat Sosial

_ Jurnal Pengabdian Masyarakat

Pendidikan Kesehatan, Peningkatan Pengetahuan dan Pendampingan pelaksanaan posyandu.

Hasil kegiatan ini adalah masih perlu tindaklanjut pertemuan kader untuk evaluasi pelaksanan
Posyandu, tindak lanjut pengukuran penimbangan balita dengan kunjungan rumah dan tindak
lanjut pelaksanaan yang akan datang. Simpulan bahwa Kedisiplinan kader dan balita sangat
menentukan keberhasilan pelaksanaan posyandu agar pemantauan tumbuh kembang balita
tetap dilaksanakan sesuai program yang sudah disiapkan.

Kata Kunci: Pendidikan Kesehatan, Peningkatan Pengetahuan, Petugas Kesehatan, Kader, System 5
Meja

*Korespondensi  : Idris
*Email »idris.fkm@umi.ac.id

I. PENDAHULUAN

Salah satu upaya kesehatan yang bersumberdaya pada masyarakat dan yang lebih
nyata peranannya di tengah-tengah masyarakat adalah Pos Pelayanan Terpadu. Posyandu
merupakan salah satu bentuk Upaya Kesehatan Bersumber Daya Masyarakat yang dikelola
dan diselenggarakan dari, oleh, untuk dan bersama masyarakatdalam penyelenggaraan
pembangunan kesehatan, guna memberdayakan masyarakat dan memberikan kemudahan
kepada masyarakat dalam memperoleh pelayanan kesehatan dasar. Salah satu tim tenaga
posyandu yang berasal dari dan dipilih oleh masyarakat di sebut kader.

Fungsi petugas kesehatan (kader) terhadap posyandu sangat besar yaitu mulai dari
tahap perintisan posyandu, penghubung dengan lembaga yang menunjang penyelenggaraan
posyandu, sebagai perencana pelaksana dan sebagai Pembina serta sebagai penyuluhun untuk
memotivasi masyarakat yang berperan serta dalam kegiatan posyandu di wilayahnya.Adapun
tugas kader dalam pelayanan posyandu yakni pelayanan sistem lima meja yakni meja satu :
pendaftaran, meja 2: Penimbangan, Meja 3 : Pengisisan KMS, Meja 4 : Penyuluhan
Kesehatan, Meja 5 : pelayanan kesehatan. Pelayanan Kesehatan Balita di posyandu meliputi
pemantauan pertumbuhan, perkembangan, pemberian kapsul vitamin A hingga Pemberian

Page | 602

Sahabat Sosial: Jurnal Pengabdian Masyarakat


mailto:idris.fkm@

5 SAHABAT SOSIAL e-1SSN: 2964-9196
Vol.2 No.4 September 2024

Sahabat Sosial

CEme— Jurnal Pengabdian Masyarakat

Makanan Tambahan.

Masalah yang tercatat di posyandu antara lain tidak semua kader mendapatkan
pelatihan, cakupan posyandu yang masih rendah dan kurangnya partisipasi masyarakat.
Tugas - tugas kader meliputi pelayanan kesehatan dan pembangunan masyarakat, tetapi
hanya terbatas pada bidang - bidang atau tugas - tugas yang pernah diajarkan. Mereka tidak
diharapkan mampu menyelesaikan semua masalah yang dihadapinya. Namun, mereka
diharapkan mampu dalam menyelesaikan masalah umum yang terjadi di masyarakat dan
mendesak untuk diselesaikan (Syafrudin, 2009:11).

Dampak dari kurangnya pengetahuan dan keterampilan kader menyebabkan banyak
bayi yang tidak tertimbang. Kader mempunyai peran yang besar dalam pelayanan kesehatan
di posyandu.Kader di harapkan mampu untuk melaksanakan semua langkah yang ada di
posyandu terutama pada 5 meja posyandu(panca krida posyandu) pengetahuan kader akan
sangat berpengaruh terhadap semua pelayanan yang di laksanakan di posyandu.Pentignya
pelatihan kepada kader di harapkan mampu mengetahui peran dan tanggung jawabnya dalam
kegiatan posyandu serta dalam ligkungan masyarakat sehingga tidak ada lagi kader yang
tidak tau perannya sebagai penggerak di pelayanan kegiatan posyandu.

Pedoman posyandu dalam adaptasi kebiasaan baru dari Kepmenkes menjelaskan
tahapan yang perlu dilakukan sebelum hari buka, saat hari buka dan setelah hari buka
posyandu pada zona hijau. Sebelum hari buka posyandu, kader berkoordinasi dengan
Pemerintah Desa/Keluarahan terkait jadwal pelaksanaan Posyandu. Pengelola Posyandu
memastikan kondisi kesehatan kader serta melakukan pembagian tugas antar kader. Posyandu
juga harus mengidentifikasi sasaran yang akan mendapat layanan kemudian menyusun jadwal
untuk mengurangi jumlah orang yang datang bersamaan ke Posyandu.

Prinsip pelaksanaan kegiatan posyandu saat hari buka posyandu adalah efektif, datang
tepat waktu dan tidak berlama-lama. Setelah hari buka posyandu kader dapat melengkapi
pengisian pencatatan hasil pelayanan dan melakukan kegiatan lainnya termasuk penyuluhan
dan edukasi sesuai dengan sasaran berbasis daring. Kader dapat melakukan kunjungan rumah
untuk memantau pertumbuhan dan perkembangan balita, memonitor distribusi dan kepatuhan
ibu hamil, makanan tambahan balita dan ibu hamil serta vitamin A bayi dan balita.

Kunjungan rumah melalui janji temu dilakukan hanya bagi sasaran berisiko masalah gizi
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(Kepmenkes, 2020).

Peran Posyandu di tengah masyarakat sangatlah besar. Meski identik dengan bayi dan

balita, kegiatan Posyandu dan manfaatnya ternyata tidak hanya sebatas itu. Kedepannya
Posyandu diperuntukkan untuk seluruh sasaran siklus hidup, yaitu: ibu hamil dan menyusui;
bayi dan balita; usia sekolah dan remaja, serta usia produktif dan lanjut usia. Melalui
Posyandu, layanan sosial dasar bidang kesehatan untuk seluruh siklus hidup menjadi lebih
dekat ke masyarakat.

Dalam melayani masyarakat, Posyandu siap dengan hari buka setiap bulan dan
layanan di luar hari buka dengan kunjungan rumah serta melakukan kegiatan pemberdayaan
masyarakat. Untuk memudahkan dalam pemberian pelayanan, lokasi Posyandu umumnya
mudah dijangkau masyarakat, mulai dari lingkungan desa/kelurahan hingga RT dan RW. Saat
hari buka Posyandu, terdapat 5 langkah pelayanan, yaitu:

1. Pendaftaran
Pendaftaran dilakukan oleh kader, dengan kegiatan pendataan dan wawancara
terkait penapisan risiko. Sebelum wawancara, kader juga perlu mengukur suhu tubuh
sasaranyang melakukan pendaftaran.
2. Penimbangan dan pengukuran
Penimbangan dan pengukuran dilakukan oleh kader bersama dengan tenaga
kesehatan. Kegiatan yang dilakukan berdasarkan siklus hidupnya adalah:

a) Pada balita: penimbangan berat badan, pengukuran panjang/tinggi badan, lingkar
kepala (LK), dan lingkar lengan atas (LiLA).

b) Pada sasaran remaja, usia produktif, dan usia lanjut: penimbangan berat badan,
pengukuran tinggi badan, pengukuran lingkar perut, tekanan darah, dan lingkar lengan
atas (khusus pada wanita usia subur.

c) Pencatatan
Pencatatan dilakukan oleh kader, kegiatan yang dilakukan adalah plotting hasil
pengukuran yang telah dilakukan pada langkah 2. Pada sasaran bayi dan balita, hasil
pengukuran selain dituliskan di kartu pemeriksaan sasaran, juga ditulis pada kurva
pertumbuhan dalam Buku Kesehatan Ibu dan Anak (KIA).

3. Penyuluhan Kesehatan
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Penyuluhan kesehatan dilakukan oleh kader, dengan kegiatan penyuluhan

kesehatan sesuai dengan sasaran siklus hidup yang dilayani, diantaranya:

a) Pada balita: pemberian makanan penyuluhan kaya protein hewani, edukasi
pemantauan tanda bahaya.

b) Pada remaja, usia produktif, dan usia lanjut: pemberian edukasi aktifitas fisik,
pentingnya deteksi dini (cek kesehatan), pencegahan anemia, bahaya rokok
dan NAPZA, edukasi risiko penyakit Obesitas, Hipertensi, Diabetes, dan TBC.

c) Pelayanan Kesehatan
Pelayanan kesehatan dilakukan oleh tenaga kesehatan yang dibantu kader. Kegiatan
yang dilakukan adalah pelayanan kesehatan sesuai sasaran siklus hidup yang dilayani,
seperti: imunisasi, Vitamin A, obat cacing pada balita, pemberian makanan tambahan
lokal pada ibu hamil Kekurangan Energi Kronis (KEK) dan balita gizi kurang, serta

pemeriksaan gula darah, kolesterol, dan tekanan darah pada usia produktif dan lansia.

Setelah pelayanan selesai dilaksanakan, kader dan tenaga kesehatan melakukan
validasi data hasil pelayanan diantaranya untuk memastikan masyarakat yang memerlukan
rujukan ke fasilitas kesehatan. Melihat layanan Posyandu yang semakin lengkap diatas,
masyarakat ditunggu kehadirannya di Posyandu. Ibu hamil, ibu menyusui, bayi, balita, usia
sekolah dan remaja, usia produktif, dan usia lanjut, di Posyandu terdekat, demi tingkat
kesehatan masyarakat Indonesia yang lebih baik.

Il. METODE

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini dengan Pengembangan
Masyarakat Berbasis Aset terutama pelaksanaan sistem 5 meja yang merupakan pendekatan
pemberdayaan komunitas dengan bertolak dari asset dan kekuatan dari komunitas, dimana
komunitas sebagai asset yang positif. Langkah-langkah yang dilakukan adalah bekerja sama
dengan ibu- ibu RT, ibu-ibu kader dan bapak dukuh untuk mengadakan pertemuan dengan
kader posyandu setempat untuk melihat gambaran konkrit, melakukan rekrutmen kader
Posyandu untuk mendapatkan pelatihan Kader yang meliputi system pelayanan lima meja

dan aplikasinya.
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1. HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil dan pembahasan dari kegiatan pengabdian masyarakat ini meliputi:

Rapat koordinasi dengan perwakilan kader untuk rencana pelaksanaan posyandu,

Pelaksanaan koordinasi dengan petugas kesehatan (kader). Pada rapat koordinasi tersebut

membicarakan bagaimana Rencana Pelaksanaan posyandu di era pandemic. Hasil dari

koordinasi didapatkan keputusan bahwa sangat dibutuhkan pelatihan kader terkait
pelaksanaan posyandu.

Pelatihan kader terkait pelaksanaan posyandu diikuti 21 orang kader posyandu yang

dilaksanakan pada tanggal 10 Oktober 2023 bertempat di ruang Aula wilayah puskesmas

setempat. Pelatihan dibagi 2 bagian besar yaitu teori pelaksanaan Posyandu 5 meja di

masa pandemik dan yang kedua adalah simulasi pelaksanaan Posyandu.

Pendampingan Pelaksanaan Posyandu.

Melakukan Pendampingan pelaksanaan Posyandu mulai saat persiapan, yaitu membuat

surat undangan kepada keluarga yang mempunyai balita.

Alur pelaksanaan Posyandu saat pelaksanaan sebagai berikut :

Pada saat Balita dan ibunya datang ke Posyandu, kader posyandu mempersilahkan untuk

cuci tangan dengan air mengalir dan sabun terlebih dahulu.

Balita dan ibunya di persilahkan menuju ke meja pendaftaran dan mengikuti alur Sistem 5

meja meliputi, meja 1 Pendaftaran balita, ibu hamil, ibu menyusui. Meja 2 Penimbangan

dan pengukuran balita. Meja 3 Pencatatan hasil penimbangan dan pengukuran. Meja 4

Penyuluhan dan Pelayanan gizi bagi ibu balita, ibu hamil dan ibu menyusui. Meja 5

Pelayanan kesehatan, KB dan Imunisasi. Ada ketentuan tambahan lain yaitu sehabis

digunakan satu balita maka alat infantometer dan alat lainnya di lakukan desinfektan.

1) Saat penimbangan berlangsung jumlah balita yang ada di lokasi posyandu untuk
duduk di kursi antrian maksimal hanya 9 orang.

2) Jumlah balita yang diberi pelayanan 5 meja dalam satu waktu kegiatan maksimal 5
balita, dengan ketentuan saat balita urutan pertama sudah sampai di meja ke -3, baru
dipangil urutan berikutnya. Saat balita urutan pertama di pelayanan meja 5 dan urutan
ke-2 di pelayanan meja nomer 3, baru urutan berikutnya di panggil.

Pertemuan Kader untuk evaluasi Pelaksanan Posyandu
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Hasil Evaluasi yang didapat dari pelaksanaan posyandu adalah:

a. Ada 11 balita yang datang tidak sesuai dengan jadwal yang di tentukan Ada 5 balita
yang lupa membawa kain sendiri untuk penimbangan.
b. Ada 3 balita yang belum bisa hadir saat penimbangan.
c. Terjadi penumpukan kunjungan sehingga kader kerepotan mengaturnya.
d. Personel kader yang datang hanya 11 orang ini masih dirasa kurang.
e. Memusyawahkan tindak lanjut yang akan dilaksanakan.
5. Tindak Lanjut Pengukuran Penimbangan balita dengan Kunjungan Rumah.
IV. KESIMPULAN
Berdasarkan hasil Pengabdian kepada Masyarakat bahwa tingkat pengetahuan kader
tentang sistem lima meja di posyandu dapat disimpulkan bahwa sebagian besar responden
memiliki pengetahuan yang cukup. Pengabdian masyarakat ini menggunakan metode Sistem
5 meja meliputi, meja 1 Pendaftaran balita, ibu hamil, ibu menyusui. Meja 2 Penimbangan
dan pengukuran balita. Meja 3 Pencatatan hasil penimbangan dan pengukuran. Meja 4
Penyuluhan dan Pelayanan gizi bagi ibu balita, ibu hamil dan ibu menyusui. Meja 5
Pelayanan kesehatan, KB dan Imunisasi. yang merupakan pendekatan yang ingin melakukan
pemberdayaan komunitas. dengan bertolak dari asset dan kekuatan dari komunitas, dimana
komunitas sebagai asset yang positif. Pelaksanaan dimulai dengan koordinasi kader
kemudian di lanjutkan pelatihan kader dan simulasi pelaksanaan saat pelatihan.
Penyelengaraan Posyandu sesungguhnya kemudian di lakukan rapat evaluasi dan
rencana tindak lanjut dan upaya perbaikan pelaksanaan posyandu pada bulan berikutnya.
Peran serta dan kekompakan kader posyandu saat pelaksanaan posyandu sangat di harapkan.
Kedisiplinan dan ketaatan balita dan ibunya juga harus terus di sampaikan agar semua
berjalan sesuai yang sudah di tetapkan. Keberhasilan pelaksanaan posyandu sangat
diharapkan agar pemantauan tumbuh kembang balita tetap dilaksanakan setiap bulan dan

dapat bermanfaat untuk pencegahan terjadinya stunting.

UCAPAN TERIMA KASIH
Ucapan terima kasih kami sampaikan kepada:
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PkM.

Khususnya Kader dan peserta lainnya yang sudah berpartisipasi dalam kegiatan PkM ini.
Kepala Puskesmas yang telah memberikan kontribusi yang sangat besar dalam kegiatan
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