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ABSTRACT
Background:   One of the things that influence mother's care behavior in toddlers is health literacy. 
Maternal health literacy can affect the ability of mothers to care for toddlers.
Objective: To find out the relationship between maternal health literacy and caring behavior for mothers 
who have toddlers aged 24-59 months in Saptosari District, Gunung Kidul Regency.
Method: This correlational analytic study uses a design cross-sectional and consecutive sampling as 
a sampling technique. This study involved 105 people. There were 3 instruments used in this study, 
namely respondent characteristics, health literacy (HLS-ASIA Q instrument) and the maternal care 
behavior questionnaire from the theory of Engle and Memon in 1997.
Results: The statistical test results between health literacy and maternal care behavior using the 
Spearman Rank found a value (p < 0,001). Health literacy is related to the domain of feeding behavior 
and psychosocial stimulation (p = 0,001). However, for the domain of fulfilling toddlers’ personal hygiene 
and treatment-seeking behavior, there was no significant relationship (p > 0,05).
Conclusion: Health literacy is related to maternal care behavior for toddlers in Saptosari Gunung Kidul 
District.

Keywords: feeding behavior, fulfillment of personal hygiene and treatment seeking, maternal health 
literacy, maternal care behavior, social stimulation 

ABSTRAK
Latar belakang:  Salah satu hal yang memengaruhi perilaku perawatan ibu pada anak balita adalah 
literasi kesehatan. Literasi kesehatan ibu dapat memengaruhi kemampuan ibu dalam merawat anak 
balita. 
Tujuan: Untuk mengetahui kaitan literasi kesehatan ibu dengan perilaku perawatan ibu yang memiliki 
balita usia 24-59 bulan di Kecamatan Saptosari Kabupaten Gunung Kidul.
Metode: Penelitian analitik korelasional ini menggunakan rancangan cross-sectional dan consecutive 
sampling sebagai tehnik samplingnya. Penelitian ini melibatkan 105 orang. Terdapat 3 instrumen yang 
digunakan dalam penelitian ini yaitu karakteristik responden, literasi kesehatan (Instrumen HLS-ASIA 
Q) dan kuesioner perilaku perawatan ibudari teori Engle dan Memon pada tahun 1997.
Hasil: Hasil uji statistik antara literasi kesehatan dengan perilaku perawatan ibu menggunakan 
Spearman Rank didapati nilai (p < 0,001). Literasi kesehatan berhubungan dengan domain perilaku 
pemberian makan dan stimulasi psikososial (p = 0,001). Namun untuk domain pemenuhan kebersihan 
diri balita dan perilaku pencarian pengobatan tidak memiliki hubungan yang signifikan (p > 0,05).
Kesimpulan: Literasi kesehatan berhubungan dengan perilaku perawatan ibu pada balita di Kecamatan 
Saptosari Gunung Kidul. 

Kata kunci: literasi kesehatan ibu, pemenuhan kebersihan diri dan pencarian pengobatan, perilaku 
perawatan ibu, perilaku pemberian makan, stimulasi sosial
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PENDAHULUAN     
Keluhan kesehatan pada anak dengan persentase tertinggi terdapat pada balita yaitu 

sebesar 42,65 persen.1 Balita yang berusia usia 24-59 bulan rentan mengalami penyakit dan 
penurunan status gizi, karena pada usia ini anak sudah tidak mendapatkan ASI, sehingga 
pemenuhan zat gizinya bergantung dari asupan makanan harian yang diperoleh. Untuk 
mengatasi masalah kesehatan anak ini diperlukan peran orang tua khususnya ibu, karena ibu 
merupakan orang paling dekat hubungannya dengan anak. Peran ibu ini sangatlah penting 
baik untuk memenuhi zat gizi maupun untuk menunjang kesehatan anak.1,2

Saat ini masih banyak ibu yang belum melaksanakan perawatan keluarga secara 
maksimal.3 Menurut Engle et al.,4 perilaku perawatan/pengasuhan merupakan aktivitas yang 
dilakukan ibu dalam merawat balita yang meliputi pemberian makan, rangsangan psikososial 
terhadap anak, praktik kebersihan dan sanitasi lingkungan, serta pengobatan balita dalam 
keadaan sakit. 

Masih banyak perilaku ibu yang kurang tepat dalam merawat balita. Misalnya dalam hal 
pemberian makan yang belum tepat. Penelitian yang dilakukan Jani et al.,5 menunjukkan 
50% atau setengah dari jumlah ibu yang diteliti di Australia dan Mumbai, India cenderung 
menggunakan praktik pemberian makan yang tidak responsif, pembatasan makanan, tekanan 
untuk makan, dan pemberian makan yang pasif pada anak balita. Beberapa penelitian 
menunjukkan aktivitas ibu dalam pemberian stimulasi pada balita masih kurang.6 Stimulasi 
yang buruk atau kurang dapat berdampak pada perkembangan anak yang tidak sesuai dan 
risiko kejadian stunting yang lebih besar pada anak.6,7 Perilaku perawatan yang juga menunjang 
kesehatan balita baik secara fisik maupun psikologis adalah perawatan kebersihan balita.8 

	Salah satu upaya dalam melakukan praktik kebersihan adalah mencuci tangan. Data 
dari Riskesdas tahun 20139 menunjukkan 53% atau setengah dari penduduk Indonesia yang 
belum mencuci tangan dengan benar, baik dalam hal menyiapkan makanan, setelah buang 
air besar, setelah menceboki bayi/anak, setiap kali tangan kotor, dan sebelum menyusui bayi. 
Selama masa tumbuh kembang, anak mengalami rentang sehat dan sakit, sehingga perilaku 
perawatan seperti pengobatan anak ketika sakit juga berperan penting. Beberapa penelitian 
menunjukkan bahwa perilaku orang tua dalam pencarian perawatan ketika anak sakit masih 
buruk.10 Tiga puluh lima persen ibu maupun pengasuh tidak mencari perawatan apa pun ketika 
anak sakit. Masih banyak pengasuh yang mencari perawatan kesehatan yang tidak tepat.11

Perilaku perawatan yang dilakukan ibu salah satunya dipengaruhi oleh literasi kesehatan. 
Literasi kesehatan adalah keterampilan kognitif dan sosial yang menentukan motivasi dan 
kemampuan individu untuk mengakses, memahami, dan menggunakan informasi dengan 
cara meningkatkan dan menjaga kesehatan.12 

Literasi kesehatan ibu memengaruhi pengetahuan kesehatan, pengambilan keputusan 
kesehatan, juga kemampuan untuk merawat anak-anaknya. Literasi kesehatan yang rendah 
berhubungan dengan pemberian makan pada anak yang kurang baik, berisiko tinggi memiliki 
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anak yang mengalami keterlambatan perkembangan.13,14,15,16,17

Sejauh pengetahuan peneliti penelitian terkait literasi kesehatan masih sangat jarang 
dilakukan dan sebagian besar berfokus pada manajemen penyakit kronis dan penyakit tidak 
menular seperti pada diabetes melitus. Oleh karena itu peneliti tertarik untuk membahas literasi 
kesehatan yang berfokus pada perilaku perawatan ibu.

METODE PENELITIAN
Penelitian ini menggunakan rancangan cross-sectional. Penelitian ini dilakukan di Desa 

Kepek, Saptosari, Gunung Kidul yang meliputi Dukuh Kepek, Bulurejo, Sumuran, dan Gondang 
dengan sampel ibu yang mempunyai balita usia 24-59 bulan. 

Sampel pada penelitian ini berjumlah 105 orang. Teknik sampling yang digunakan adalah 
consecutive sampling. Pengambilan data dilakukan pada tanggal 9 Juni 2018 hingga 12 Juni 
2018. Kriteria inklusi dalam penelitian yaitu ibu dengan balita yang berusia usia 24-59 bulan 
yang tinggal di wilayah kerja Puskesmas Saptosari, Gunung Kidul, Yogyakarta, mengikuti 
rangkaian penelitian secara keseluruhan, bersedia menjadi responden dalam penelitian. 
Kriteria eksklusi yaitu ibu yang bekerja sebagai petugas kesehatan. 

Penelitian ini menggunakan kuesioner karakteristik responden untuk mengetahui usia 
ibu, pendidikan, pekerjaan, pendapatan orang tua, usia balita, jumlah anak. Instrumen yang 
digunakan untuk mengukur  literasi kesehatan ibu adalah instrumen HLS-Asia Q yang telah 
dimodifikasi oleh peneliti. Instrumen ini berisi 40 pertanyaan dan menggunakan skala likert 
dengan 4 pilihan jawaban. Peneliti melakukan uji validitas item dan didapatkan rentang nilai 
r hitung 0,208- 0,564. Uji reliabilitas didapatkan hasil nilai Cronbach's Alpha sebesar 0,829.

Untuk mengukur perilaku perawatan ibu peneliti menggunakan instrumen yang 
dikembangkan dari teori Engle & Memon,4 tentang konsep perawatan anak, nutrisi dan 
pengukurannya, serta kuesioner dari Nuraeni,18 Lusmilasari et al.,19 Krisnanto.20 Uji validitas 
isi (content validity) telah dilakukan pada 3 orang yang ahli (expert) di bidang yang diteliti, 
dilanjutkan dengan face falidity pada 5 orang responden yang tidak terlibat dalam penelitian.  
Uji validitas konstruk dilakukan dengan menggunakan rumus Pearson product moment. Dari 
64 pertanyaan yang diujikan, sebanyak 33 item pertanyaan tidak valid karena memiliki r 
hitung< r tabel. Pada 5 item pertanyaan yang tidak valid peneliti melakukan modifikasi dan 
tetap menggunakan item tersebut dengan alasan apabila item pertanyaan ini dihilangkan, 
maka akan mengubah isi dari instrumen penelitian. Hasil uji validitas yang dilakukan setelah 
menghapus 28 item didapatkan hasil rentang nilai 0,158-0,701. Hasil uji reliabilitas,  diketahui  
bahwa  nilai  Alpha  kuesioner  perilaku perawatan ibu adalah  0,89. Analisis  uji korelasi 
Spearman dilakukan  untuk  menguji  hubungan kedua  variabel.

 Penelitian ini  sudah  mendapatkan  ethical  approval  dari  Komisi  Etik  FKKMK  UGM  
yang  diterbitkan  pada  tanggal  15  Desember  2017  dengan  nomor  etik  KE/FK/1298/
EC/2017.  Pada  saat  pengambilan  data  dilakukan,  peneliti  terlebih  dahulu  meminta  
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kesediaan responden dengan memberikan informed consent.

HASIL 
Karakteristik responden penelitian ini ditampilkan pada Tabel 1. Responden dalam penelitian  

hampir seluruhnya berusia 18-40 tahun dengan rata-rata usia 30,53±6,262. Sebagian besar 
responden mempunyai pendidikan dasar yaitu SD sampai dengan SMP sebanyak 73 (69,5%). 
Sebagian besar responden bekerja sebanyak 66 orang ( 62,9%) dengan mayoritas pekerjaan 
sebagai petani. Lebih dari setengah responden sebanyak 58 orang (55,2%) berpenghasilan 
di atas upah minimum kota/ kabupaten (UMK). Lebih dari setengah responden memiliki  anak 
sama dengan atau lebih dari 2 anak sebanyak 62 (59%).

Tabel 1.	Karakteristik responden di Kecamatan Saptosari, Gunung Kidul, Yogyakarta (n = 105)
Karakteristik Responden f (%) Literasi Kesehatan Perilaku perawatan

Rendah Tinggi Kurang Baik Baik
f (%) f (%) f (%) f (%)

Usia ibu
18-40 tahun 102 (97,1) 90 (96,8) 12(100) 51(98,1) 51 (96,2)
>40 tahun 3 (2,9) 3 (3,2) 0 (0,0) 1(1,9) 2(3,8)

Pendidikan ibu
Pendidikan rendah 73 (69,5) 68 (73,1) 5 (41,7) 39 (75,0) 34 (64,2)
Pendidikan tinggi 32 (30,5) 25 (26,9) 7 (58,3) 13 (25,0) 19 (35,8)

Pekerjaan ibu
Tidak bekerja 39 (37,1) 34 (36,6) 5 (41,7) 19 (36,5) 20 (37,7)
Bekerja 66 (62,9) 59 (63,4) 7 (58,3) 33 (63,5) 33 (62,3)

Pendapatan
<UMK 47 (44,8) 44 (47,3) 3 (25,0) 25 (48,1) 22 (41,5)
≥ UMK 58 (55,2) 49 (52,7) 9 (75,0) 27 (51,9) 31 (58,5)

Jumlah anak 
1 anak 43 (41,0) 38 (40,9) 5 (41,7) 22 (42,3) 21 (39,6)
≥ 2 anak 62 (59,0) 55 (59,1) 7 (58,3) 30 (57,7) 32 (60,4)

Persepsi ibu terhadap peran 
tenaga kesehatan

Kurang baik 53 (50,5) 46 (49,5) 7 (58,3) 27 (51,9) 26 (49,1)
Baik 52 (49,5) 47 (50,5) 5 (41,7) 25 (48,1) 27 (50,9)

Menurut persepsi responden, peran tenaga kesehatan sebagai komunikator, motivator, 
fasilitator, dan konselor dinilai sebesar 49,5% termasuk kategori baik, sedangkan 50,5% 
lainnya menilai termasuk kategori kurang baik. Tingkat literasi kesehatan yang rendah dan 
perilaku perawatan ibu yang kurang baik mayoritas terdapat pada ibu yang berusia < 40 tahun, 
berpendidikan rendah, bekerja, berpendapatan ≥ UMK, memiliki anak ≥ 2, dan mempunyai 
persepsi yang kurang baik tentang peran tenaga kesehatan. 

Gambaran skor perilaku perawatan ibu ditampilkan pada Tabel 2. Dari Tabel dapat 2 
diketahui bahwa dari 105 responden rata-rata skor perilaku perawatan ibu adalah 147,13 
dengan standar deviasi 14,465. 

Tabel 2.	Gambaran literasi kesehatan dan perilaku perawatan ibu di Kecamatan Saptosari, Gunung Kidul, 
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Yogyakarta (n = 105) 
Variabel Median (min-max) Mean ± SD f (%)
Perilaku Perawatan Ibu (total) 147,13±14,47

Perilaku pemberian makan 59 (39- 70) 58,21 ± 5,71
Perilaku pemberian stimulasi   psikososial 30 (19-40) 29,65 ± 4,34
Perilaku ibu dalam pemenuhan kebersihan diri balita 32 (21-35) 31,18 ± 3,31
Perilaku ibu dalam pencarian pengobatan selama anak 
sakit

28 (15 - 35) 28,1 ± 4,83

Literasi Kesehatan 29,19±4,22
Rendah (≤ 33) 93 (88,6)
Tingi (> 33) 12 (11,4)

Untuk mengidentifikasi literasi kesehatan secara praktis, dalam penelitian ini literasi 
kesehatan ditampilkan dalam kategori menurut Pelikan.21 Pada kelompok yang mempunyai 
tingkat literasi kesehatan “inadaquate” dan “problematic” digabungkan menjadi satu tingkatan 
yang disebut dengan limited health literacy (literasi terbatas) dengan nilai ≤ 33 dan tingkat 
literasi kesehatan Sufficient dan Exellent digolongkan menjadi tingkat literasi kesehatan yang 
tinggi dengan nilai > 33. 

Hubungan literasi kesehatan dan skor perilaku perawatan ibu secara total dan perdomain 
ditampilkan pada Tabel 3. 

Tabel 3.	Hubungan literasi kesehatan dengan perilaku perawatan ibu pada setiap aspek di Kecamatan 
Saptosari, Gunung Kidul Yogyakarta (n = 105)

Variabel Skor total 
perilaku 

perawatan ibu

Domain
Pemberian

makan

Domain
Pemberian
Stimulasi 

psikososial

Domain
Pemenuhan 
kebersihan 

balita

Domain
Pencarian 

pengobatan

Literasi 
kesehatan

r 0,346 0,326 0,377 0,180 0,147
p value < 0,001 0,001 < 0,001 0,067 0,134

Berdasarkan hasil analisis diperoleh nilai p < 0,001 maka dapat disimpulkan bahwa ada 
hubungan yang signifikan antara literasi kesehatan dengan perilaku perawatan ibu. Hubungan 
ini bersifat searah, dengan nilai correlation coefficient sebesar 0,346 yang artinya terdapat 
korelasi yang rendah antara literasi kesehatan dengan perilaku perawatan ibu. Literasi 
kesehatan berhubungan dengan perilaku perawatan ibu dalam hal pemberian makan (p = 
0,001) dan pemberian stimulasi psikososial (p< 0,001). Sementara aspek perilaku pemenuhan 
kebersihan diri balita (p = 0,067) dan perilaku pencarian pengobatan (p = 0,134) tidak memiliki 
hubungan yang signifikan dengan literasi kesehatan. Nilai correlation coefficient sebesar 0,326 
dan 0,377 menandakan yang kekuatan korelasi yang rendah antara literasi kesehatan dengan 
perilaku pemberian makan dan stimulasi psikososial.

PEMBAHASAN        
Hasil penelitian ini mendapati hubungan antara literasi kesehatan dengan perilaku 

perawatan yang signifikan, bersifat searah namun dengan kekuatan rendah. Dengan demikian 
dapat diartikan bahwa semakin tinggi skor literasi kesehatan maka skor perilaku perawatan 
ibu semakin tinggi pula. Literasi kesehatan yang berhubungan signifikan dengan perilaku 
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perawatan ibu adalah dalam hal perilaku pemberian makan (p= 0,001). Perilaku pemberian 
makan adalah aktivitas yang dilakukan ibu kepada anak dalam proses pemenuhan kebutuhan 
nutrisi yang terdiri dari memberikan asupan makanan yang sehat, meningkatkan perilaku 
makan anak yang sehat, dan memberi lingkungan yang menyenangkan selama anak makan. 

Pada penelitian ini sebagian besar ibu mudah untuk menemukan informasi tentang 
aktivitas sehat bagi anak seperti olahraga, makanan sehat dan gizi serta informasi tentang 
cara mengelola perilaku yang tidak tepat dalam pemberian makan pada anak. Kemudahan 
dalam menemukan informasi merupakan matriks literasi kesehatan dalam hal mengakses/
mendapatkan informasi yang relevan untuk kesehatan. Hal ini sesuai dengan teori Snehandu 
B. Kar dalam Notoatmodjo22 yang menyatakan bahwa akses informasi merupakan salah 
satu faktor yang memengaruhi perilaku kesehatan. Menurut Andi23 akses informasi ibu 
dapat memengaruhi pengetahuan tentang gizi yang selanjutnya akan berpengaruh pada 
perilaku pemberian makan pada balita. Hal tersebut sesuai dengan penelitian oleh Riyadi 
et al.,24 yang menyatakan bahwa kemudahan ibu dalam mengakses informasi tentang gizi 
dan kesehatan balita berhubungan positif dengan peningkatan pemberian makan misalnya 
dalam hal pemberian energi pada balita. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Speirs et al.,25 yaitu literasi kesehatan orang tua berhubungan dengan perilaku 
terhadap makanan (nutrition behavior). Selain itu didukung oleh penelitian yang dilakukan 
oleh Zoellner et al.,26 yang menyatakan bahwa setiap peningkatan 1 poin literasi kesehatan 
berkaitan dengan peningkatan 1,21 poin pada skor Healthy Eating Index.

Selain hubungannya dengan perilaku pemberian makan, literasi kesehatan dalam 
penelitian ini juga berhubungan signifikan dengan perilaku perawatan ibu dalam hal pemberian 
stimulasi psikososial dengan p value = 0,000. Sebagian besar ibu pada penelitian ini merasa 
mudah dalam menemukan informasi tentang aktivitas yang baik untuk kesehatan mental anak 
(misalnya interaksi yang menyenangkan, tidak memaksa anak). Literasi kesehatan dapat 
memengaruhi perilaku ibu dalam mencari informasi yang selanjutnya dapat memengaruhi 
pengetahuan kesehatan dan perilaku kesehatan ibu.27 Kemudahan dalam menemukan 
informasi dapat meningkatkan pengetahuan tentang perkembangan anak. Ibu yang memiliki 
pengetahuan yang baik tentang perkembangan anak secara positif lebih berinteraksi dengan 
anak-anak mereka dibandingkan dengan ibu dengan pengetahuan yang kurang.28,29 Hasil 
penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Hernandez-mekonnen et al.,30 
bahwa keterlambatan perkembangan dikaitkan dengan rendahnya literasi kesehatan Ibu. 
Ibu dengan tingkat literasi kesehatan yang terbatas kemungkinan menyediakan sedikit alat 
pembelajaran di lingkungan rumah, kurang melakukan aktivitas membaca bersama dengan 
anak, dan kurang mengajari anak terkait hal yang dapat memengaruhi perkembangan bahasa 
dan perkembangan kognitifnya dibandingkan dengan ibu  dengan tingkat literasi kesehatan 
yang tinggi.30 Perilaku perawatan ibu yang menunjang kesehatan balita baik secara fisik 
maupun psikologis adalah perilaku pemenuhan kebersihan balita.8      
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KESIMPULAN DAN SARAN
Terdapat hubungan yang signifikan antara literasi kesehatan dengan perilaku perawatan 

ibu (secara umum), dalam hal pemberian makan dan pemberian stimulasi psikososial pada 
balita usia 24-59 bulan di Kecamatan Saptosari Gunung Kidul Yogyakarta. Namun, tidak 
terdapat hubungan yang signifikan antara literasi kesehatan dengan perilaku perawatan ibu 
dalam hal pemenuhan kebersihan diri pada balita dan perilaku pencarian pengobatan.

Bagi orang tua orang tua perlu meningkatkan kemampuannya dalam merawat anak 
sehari-hari dengan cara memberikan makanan seperti buah-buahan dan sayuran untuk 
anak, memberikan stimulasi psikososial berupa mendongeng kepada anak beberapa kali 
setiap minggu, bertanya pada petugas kesehatan tentang ciri-ciri perkembangan anak usia 
usia 24-59 bulan, lebih sering  mengikuti penjelasan tentang perilaku hidup bersih dan sehat 
dari berbagai sumber (seperti media elektronik, tenaga kesehatan, kader atau yang lainnya), 
pergi ke pelayanan kesehatan ketika anak sakit. Ibu perlu mencari informasi tentang cara 
memanggil ambulance ketika anak dalam keadaan darurat dan mencari informasi yang lebih 
akurat  tentang penyakit pada anak di media. Ibu sebaiknya juga mencari informasi yang 
berhubungan dengan cara mengelola kesehatan mental ringan misalnya stres atau depresi. 
Bagi tenaga kesehatan memberikan program-program promosi kesehatan terkait literasi 
kesehatan untuk meningkatkan literasi kesehatan ibu. Bagi peneliti selanjutnya diperlukan 
penelitian lebih lanjut dengan cara metode intervensi berupa penyuluhan/edukasi kepada ibu 
balita usia 24-59 bulan untuk meningkatkan literasi kesehatan.

UCAPAN TERIMA KASIH
Peneliti mengucapkan terima kasih kepada seluruh responden yang telah bersedia terlibat 

dalam  penelitian  ini.  Peneliti  juga  mengucapkan  terima  kasih  kepada  asisten  peneliti 
(Alsa, Indah, dan Yanu) yang telah membantu dalam proses pengambilan data,  kader-kader 
balita yang sudah membantu jalannya penelitian.
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