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Kader kesehatan memiliki peran penting dalam upaya deteksi dini dan pencegahan penyakit
di masyarakat. Pengetahuan dan keterampilan kader menjadi faktor utama yang menentukan
efektivitas pelaksanaan tugas mereka. Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis hubungan
antara pengetahuan dan keterampilan kader dalam pelaksanaan kegiatan kesehatan
masyarakat. Desain penelitian yang digunakan adalah deskriptif korelasional dengan
pendekatan cross sectional. Pengambilan sampel dilakukan secara purposive terhadap kader
aktif di Kelurahan Sumampir. Data dikumpulkan pada tanggal 11 — 30 September 2025
melalui kuesioner pengetahuan dan lembar observasi keterampilan, kemudian dianalisis
menggunakan uji statistik korelasi Spearman. Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian
besar kader berada pada kategori usia dewasa (19-59 tahun) sebesar 87,8%. Ditemukan
adanya hubungan signifikan antara pengetahuan dan keterampilan kader (p = 0,01) dengan
tingkat keeratan hubungan sangat lemah (r = 0,275). Temuan ini menunjukkan bahwa
peningkatan pengetahuan dapat berkontribusi terhadap peningkatan keterampilan kader,
meskipun dengan pengaruh yang terbatas. Dapat disimpulkan bahwa pengetahuan
merupakan salah satu faktor yang berperan dalam meningkatkan keterampilan kader, namun
perlu didukung dengan pelatihan berkelanjutan, motivasi, dan dukungan tenaga kesehatan
agar kompetensi kader dapat berkembang secara optimal
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Abstract

Health cadres play an essential role in early disease detection and prevention within the
community. Knowledge and skills are key factors determining the effectiveness of cadre
performance in implementing health programs. This study aimed to analyze the relationship
between knowledge and skills among health cadres in community health activities. A
descriptive correlational design with a cross-sectional approach was employed. Samples were
selected purposively from active cadres in Sumampir Distric. Data were collected on 11 — 30
September 2025 using a knowledge questionnaire and a skill observation sheet, then analyzed
using the Spearman correlation test. The results showed that most cadres were in the adult
age category (19-59 years), accounting for 87.8% of participants. There was a significant
relationship between knowledge and skills (p = 0.01) with a very weak correlation (r = 0.275).
These findings indicate that increased knowledge contributes to improved cadre skills,
although the influence is limited. It can be concluded that knowledge is one of the contributing
factors in enhancing cadre skills;, however, continuous training, motivation, and support from
health professionals are necessary to optimize cadre competence in community health
practice.

PENDAHULUAN

Sejak tahun 2021, Indonesia telah
memasuki struktur penduduk tua (ageing
population), di mana sekitar 1 dari 10
penduduk  adalah  lansia. Seiring
bertambahnya usia, secara alamiah lansia
akan mengalami  penurunan  fungsi
fisiologis dan kognitif sehingga rentan
terhadap berbagai masalah kesehatan (Sari

et al., 2023). Sejumlah survei epidemiologi
menunjukkan bahwa nyeri paling umum
terjadi selama fase kehidupan paruh baya
akhir (55-65 tahun) dan berlanjut pada
prevalensi yang hampir sama hingga usia
lanjut (65+). Hal ini berlaku tanpa
memandang lokasi anatomi atau penyebab
patogenik nyeri (Gibson & Lussier, 2012).
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Nyeri yang tidak tertangani dengan
baik akan berdampak pada penurunan
kualitas hidup, gangguan mobilitas, hingga
depresi (Wells & McCaffery, 2008).
Terdapat dua penatalaksanaan nyeri yang
umumnya digunakan yaitu, terapi secara
farmakologi dan non  farmakologi.
Intervensi nonfarmakologis
direkomendasikan dalam mengelola nyeri
kronis (Leung et al., 2024). Pendekatan
manajemen nyeri secara nonfarmakologis
menjadi salah satu pilihan yang lebih aman,
efektif, dan ekonomis untuk diterapkan
pada lansia, terutama dalam konteks
pelayanan berbasis komunitas seperti di
Posyandu Lansia.

Kader Posyandu merupakan ujung
tombak pelayanan kesehatan masyarakat di
tingkat desa dan kelurahan, termasuk dalam
mendampingi dan memantau kesehatan
lansia. Namun, berdasarkan observasi awal
di Posyandu Bergas Waras RW 3 Kelurahan
Sumampir, masih terdapat keterbatasan
pengetahuan dan keterampilan kader dalam
menerapkan manajemen nyeri
nonfarmakologis secara mandiri maupun
saat mendampingi kegiatan posyandu
lansia.

Dalam sistem pelayanan kesehatan
primer di Indonesia, Posyandu Lansia
memiliki peran strategis sebagai wahana
promotif dan preventif yang dekat dengan
masyarakat. Kader posyandu sebagai
pelaksana utama di tingkat komunitas
berfungsi sebagai ujung tombak dalam
mendampingi lansia, melakukan
pemantauan kesehatan, serta memberikan
edukasi kesehatan sederhana. Namun
demikian, efektivitas peran kader sangat
bergantung pada tingkat pengetahuan dan
keterampilan yang dimiliki. Observasi awal
di Posyandu Bergas Waras RW 3 Kelurahan
Sumampir menunjukkan bahwa kader
belum secara optimal menerapkan
manajemen nyeri nonfarmakologis, baik
karena keterbatasan pengetahuan
konseptual maupun keterampilan praktis
dalam pelaksanaannya.

Hingga saat ini, penelitian terkait
manajemen nyeri pada lansia di tingkat
komunitas ma sih lebih banyak berfokus
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pada efektivitas intervensi atau pengalaman
lansia sebagai penerima layanan. Studi yang
secara spesifik mengkaji keterkaitan antara
tingkat pengetahuan kader dan
keterampilan mereka dalam menerapkan
manajemen nyeri nonfarmakologis masih
terbatas, khususnya dalam  konteks
posyandu lansia di tingkat kelurahan.
Padahal, pemahaman terhadap hubungan
kedua aspek tersebut sangat penting sebagai
dasar perencanaan intervensi peningkatan
kapasitas kader yang lebih tepat sasaran dan
berkelanjutan.

METODE

Penelitian ini menggunakan desain
kuantitatif analitik dengan pendekatan
cross-sectional. Desain ini digunakan untuk
menganalisis hubungan tingkat
pengetahuan kader dan keterampilan kader
dalam melakukan manajemen nyeri
nonfarmakologis. ~ Pendekatan  cross-
sectional dipilih karena memungkinkan
pengukuran  kedua  variabel secara
bersamaan pada satu waktu, sehingga dapat
menggambarkan hubungan yang ada tanpa
intervensi langsung dari peneliti.

Populasi dalam penelitian ini adalah
seluruh kader Posyandu di Kelurahan
Sumampir, Kecamatan Purwokerto Utara,
Kabupaten Banyumas, yang berjumlah 132
orang. Pengambilan sampel dilakukan
dengan teknik total sampling. Adapun
kriteria inklusi meliputi kader yang masih
aktif menjalankan kegiatan Posyandu,
mampu membaca dan menulis, serta
bersedia menjadi responden. Kriteria
eksklusi adalah kader yang menolak saat
pelaksanaan pengumpulan data.

Instrumen yang digunakan dalam
penelitian ini terdiri dari dua bagian, yaitu
kuesioner pengetahuan dan kuesioner
keterampilan.  Kuesioner  pengetahuan
terdiri dari 20 butir pertanyaan pilihan
ganda yang menilai pemahaman kader
terhadap konsep nyeri, prinsip penanganan
nonfarmakologis, serta  penerapannya
dalam pelayanan Posyandu. Setiap jawaban
benar diberi skor 1, dan jawaban salah
diberi skor 0. Total skor kemudian
dikategorikan menjadi tiga tingkat: baik
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(76-100%), cukup (56-75%), dan kurang
(<56%).

Lembar  penilaian  keterampilan
digunakan untuk menilai kemampuan kader
dalam melaksanakan tindakan manajemen
nyeri nonfarmakologis sederhana, seperti
teknik kompres hangat, pijat ringan,
distraksi, dan latihan napas dalam. Lembar
ini terdiri dari 18 pernyataan dengan skala
penilaian 1-4 (1 = tidak pernah, 2=jarang, 3
= sering, 4 = selalu). Skor total
dikategorikan menjadi baik (76—-100%),
cukup (56-75%), dan kurang (<56%).

Proses pengumpulan data dilakukan
pada bulan September—Oktober 2025 di
wilayah  kerja Posyandu Kelurahan
Sumampir. Setelah mendapatkan izin,
peneliti melakukan sosialisasi kepada kader
mengenai tujuan dan manfaat penelitian.
Pengumpulan data dilakukan pada tanggal
11 — 30 September 2025 melalui pengisian
kuesioner pengetahuan dan keterampilan
secara mandiri oleh responden. Setelah data
terkumpul, peneliti melakukan pemeriksaan
kelengkapan, pengkodean, dan entri data ke
dalam perangkat lunak statistik.

Analisis data dilakukan dalam dua
tahap. Pertama, analisis univariat digunakan
untuk menggambarkan distribusi frekuensi
dan persentase dari variabel pengetahuan
dan keterampilan kader. Kedua, analisis
bivariat dilakukan untuk menguji hubungan
tingkat pengetahuan dan keterampilan
kader tentang manajemen nyeri
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nonfarmakologis. Uji  statistik  yang
digunakan adalah wuji Spearman karena
kedua variabel berskala ordinal. Analisis
dilakukan menggunakan perangkat lunak
SPSS dengan tingkat signifikansi 0,05 (p <
0,05) sebagai batas penentuan hubungan
yang bermakna secara statistik.

Sebelum pelaksanaan penelitian,
peneliti telah memperoleh persetujuan etik
dari Komite Etik Penelitian Kesehatan
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Harapan Bangsa dengan nomor surat
keterangan etik No.B.LPPM-
UHB/930/09/2025.  Seluruh  responden
diberikan penjelasan mengenai tujuan
penelitian, manfaat, serta hak mereka untuk
menolak atau menghentikan partisipasi
kapan pun tanpa konsekuensi. Setiap
responden menandatangani lembar
informed consent sebelum pengisian
kuesioner, dan  peneliti  menjamin
kerahasiaan serta anonimitas data yang
dikumpulkan untuk keperluan akademik
semata.

HASIL

Penelitian ini melibatkan 132 kader
Posyandu yang aktif di wilayah Kelurahan
Sumampir, Kecamatan Purwokerto Utara,
Kabupaten Banyumas. Berdasarkan hasil
pengumpulan data, didapatkan hasil sebagai
berikut :

Tabel 1. Karakteristik Responden

Usia Responden Frekuensi Persentase (%)
Dewasa (19 — 59 tahun) 116 87.8
Lansia (> 60 tahun) 16 12.2
Total 132 100

Tabel 2. Hubungan Pengetahuan dan Keterampilan Kader Tentang Manajemen Nyeri Non
Farmakologis Bagi Lansia

Keterampilan p value Koefisien korelasi
Baik Cukup Kurang
Baik 16 24
Pengetahuan  Cukup 8 39 0.001 0.275
Kurang 1 4
25 67
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PEMBAHASAN

Berdasarkan hasil analisis pada tabel
1, diketahui bahwa sebagian besar kader
berada pada kategori usia dewasa (19-59
tahun), yaitu sebesar 87,8%. Kondisi ini
menunjukkan bahwa mayoritas kader
posyandu yang terlibat dalam kegiatan
memiliki tingkat kematangan emosional,
sosial, dan kognitif yang relatif baik
(Usman & Yarni, 2024). Usia dewasa
merupakan periode di mana individu
memiliki kapasitas belajar dan tanggung
jawab sosial yang tinggi, sehingga
berpotensi mendukung efektivitas dalam
menjalankan  peran  kader  sebagai
perpanjangan tangan tenaga kesehatan di
masyarakat. Kader merupakan titik sentral
dalam pelaksanaan kegiatan Posyandu.
Keikutsertaan ~ dan  keaktifan  kader
diharapkan mampu menggerakkan
partisipasi  keluarga dan masyarakat
(Nurbaya et al., 2022).

Selanjutnya, hasil analisis bivariat
pada tabel 2 menunjukkan adanya
hubungan  yang  signifikan  antara
pengetahuan dan keterampilan kader
dengan nilai p = 0,01 dan koefisien korelasi
r = 0,275, yang termasuk dalam kategori
hubungan sangat lemah. Hasil ini
mengindikasikan ~ bahwa  peningkatan
pengetahuan kader memiliki kontribusi
terhadap peningkatan  keterampilan,
meskipun pengaruhnya belum kuat.
Keeratan hubungan yang rendah dapat
disebabkan oleh berbagai faktor, seperti
tingkat pengalaman kader, dukungan
fasilitas, intensitas pelatihan, serta supervisi
dari tenaga kesehatan.

Pengetahuan merupakan landasan
utama bagi pembentukan keterampilan.
Kader dengan tingkat pengetahuan yang
baik lebih mampu memahami prosedur,
prinsip, dan tujuan kegiatan kesehatan yang
mereka lakukan. Namun, penguasaan
pengetahuan  saja  tidak  serta-merta
menjamin keterampilan yang optimal.
Keterampilan  praktis  juga  sangat
bergantung pada frekuensi praktik,
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pengalaman langsung di lapangan, dan
dukungan lingkungan kerja. Hal ini sesuai
dengan pendapat Bloom dalam
taksonominya yang menyebutkan bahwa
keterampilan  (psikomotor)  terbentuk
melalui proses pembelajaran bertahap dari
ranah kognitif (pengetahuan) dan afektif
(sikap) (Muhammad Afif Marta et al.,
2024). Hal ini sejalan dengan teori
Lawrence Green yang menyatakan bahwa
faktor = yang  mempermudah atau
mempredisposisi  terjadinya  perilaku
seseorang antara lain adalah pengetahuan
(Wirakhmi et al., 2023). Menurut teori
Notoadmodjo, pengetahuan seseorang tidak
hanya dipengaruhi secara mutlak oleh
pendidikan formal, karena pengalaman
masa lalu  juga  berperan  dalam
pembentukan pengetahuan (Putri, 2024).
Secara teori peningkatan pengetahuan dapat
diupayakan melalui pendidikan formal
maupun non formal. Pendidikan non-formal
dapat diperoleh melalui kursus,
penyuluhan, pelatihan, edukasi
menggunakan leaflet, iklan dan lain
sebagainya (Farokah, 2022).

Temuan ini sejalan dengan penelitian
(Holida et al., 2024) yang menyatakan
adanya hubungan positif  antara
pengetahuan  kader  posyandu  dan
keterampilan kader dalam deteksi stunting.
Kader yang memahami konsep
pertumbuhan dan perkembangan anak
cenderung lebih terampil dalam mengenali
tanda-tanda stunting. Hasil penelitian ini
juga konsisten dengan (Islamiyati &
Sadiman, 2022) yang menemukan bahwa
pengetahuan, sikap, motivasi, serta
dukungan tenaga kesehatan berhubungan
simultan dengan keterampilan kader dalam
melakukan stimulasi dan deteksi dini
tumbuh kembang anak. Kedua penelitian
tersebut memperkuat bahwa peningkatan
keterampilan kader memerlukan
pendekatan multidimensional, tidak hanya
melalui peningkatan pengetahuan, tetapi
juga penguatan faktor internal dan
eksternal.
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Penelitian ini memiliki beberapa
keterbatasan yang perlu diperhatikan yaitu
variabel lain seperti motivasi, dukungan
tenaga kesehatan, lama pengalaman, dan
intensitas pelatihan kader tidak dianalisis
dalam penelitian ini. Faktor-faktor tersebut
kemungkinan berperan signifikan dalam
meningkatkan keterampilan kader. Selain
itu, pengukuran keterampilan dilakukan
melalui observasi terbatas dan penilaian
mandiri, yang mungkin menimbulkan bias
subjektivitas responden.

Motivasi kader merupakan faktor
internal yang sangat menentukan dalam
penerapan pengetahuan ke dalam praktik.
Kader dengan tingkat motivasi tinggi
cenderung lebih aktif mencari informasi,
berinisiatif menerapkan keterampilan baru,
serta lebih konsisten dalam menjalankan
peran pelayanan kesehatan di masyarakat.
Sebaliknya, kader dengan motivasi rendah
mungkin memiliki tingkat pengetahuan
yang memadai namun belum tentu mampu
mengimplementasikannya secara optimal
dalam kegiatan posyandu. Pemberdayaan
masyarakat tercipta dari faktor motivasi
untuk meningkatkan kesehatan keluarga
dan masyarakat, kemampuan
mengidentifikasi kebutuhan dan hambatan
layanan kesehatan, dan memahami sumber
daya yang tersedia (Agustina et al., 2023).
Tidak diukurnya motivasi dalam penelitian
ini  memungkinkan terjadinya variasi
keterampilan kader yang tidak dapat
dijelaskan hanya berdasarkan tingkat
pengetahuan semata

Petugas kesehatan memiliki peran
dalam mempengaruhi  kinerja  kader.
Petugas kesehatan dapat menyediakan
dukungan berupa kelengkapan fasilitas
yang  dibutuhkan demi  menunjang
kegiatan kader. Selain itu, petugas
kesehatan dapat memberikan pelatihan
secara berkala agar meningkatkan kinerja
kader semakin baik. Petugas kesehatan
yang berperan baik dalam kegiatan
kesehatan masyarakat dan melakukan
perannya  sebagai  motivator  akan
mendorong teladan juga panutan bagi
kader kesehatan posyandu tersebut untuk
ikut andil berpartisipasi aktif dalam
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meningkatkan derajat  kesehatan
masyarakat  (Sodikin, 2023). Tidak
dianalisisnya variabel dukungan tenaga
kesehatan dalam penelitian ini berpotensi
menyebabkan rendahnya koefisien korelasi
yang diperoleh, karena keterampilan kader
tidak sepenuhnya terbentuk secara mandiri,
melainkan melalui proses pembinaan yang
berkelanjutan.

Lama pengalaman menjadi kader juga
berkontribusi signifikan terhadap
pembentukan keterampilan praktis. Kader
dengan pengalaman yang lebih panjang
umumnya telah menghadapi berbagai
situasi lapangan, memiliki kemampuan
adaptasi yang lebih baik, serta lebih
terampil dalam mengambil keputusan
sederhana terkait masalah kesehatan
masyarakat (Sodikin, 2023). Oleh karena
itu, tidak dipertimbangkannya lama
pengalaman kader dalam analisis dapat
membuat bias pemahaman mengenai
perbedaan tingkat keterampilan antar kader
dengan tingkat pengetahuan yang relatif
sama.

Selain itu, intensitas dan kualitas
pelatihan kader merupakan faktor penentu
dalam peningkatan keterampilan. Pelatihan
yang bersifat aplikatif dan disertai praktik
langsung terbukti efektif dalam
meningkatkan kompetensi kader
(Wirakhmi et al., 2025). Tidak dianalisisnya
intensitas pelatihan dalam penelitian ini
membatasi kemampuan penelitian untuk
menjelaskan sejauh mana keterampilan
kader terbentuk melalui proses
pembelajaran terstruktur.

SIMPULAN DAN SARAN

Penelitian ini menunjukkan bahwa
sebagian besar kader berada pada usia
dewasa (19-59 tahun) sebesar 87,8%.
Terdapat hubungan yang signifikan antara
pengetahuan dan keterampilan kader (p =
0,01) dengan tingkat keeratan sangat lemah
(r = 0,275). Hal ini menunjukkan bahwa

peningkatan pengetahuan dapat
berkontribusi terhadap peningkatan
keterampilan kader, meski pun

pengaruhnya tidak terlalu kuat.
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Hasil  penelitian ini  memiliki
implikasi  strategis = dalam  bidang
keperawatan komunitas. Perawat,

khususnya perawat puskesmas dan perawat
komunitas, berperan penting sebagai
pendidik, pembimbing, dan pengawas kader
dalam pelaksanaan program kesehatan
berbasis masyarakat. Peningkatan
pengetahuan kader harus diintegrasikan
dalam program pembinaan berkelanjutan
yang dilakukan oleh tenaga keperawatan
melalui kegiatan pelatihan, supervisi, dan
pendampingan. Penelitian ini menambah
bukti empiris bahwa peningkatan kapasitas
kader merupakan komponen penting dalam
memperkuat sistem kesehatan primer di
tingkat masyarakat.

Penelitian selanjutnya disarankan
untuk menganalisis variabel lain seperti
motivasi, dukungan tenaga kesehatan,
pengalaman, dan intensitas pelatihan kader
yang dapat memengaruhi keterampilan.
Selain itu, pengukuran keterampilan perlu
menggunakan metode observasi langsung
yang lebih objektif agar hasil penelitian
lebih akurat dan dapat dijadikan dasar
dalam pengembangan program pelatihan
kader di bidang keperawatan komunitas.
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