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ABSTRAK : Di setiap sekolah memiliki UKS dengan sarana prasarana yang memadai dan telah terbentuk kepengurusannya. Dalam pelaksanaan pengelolan UKS pada saat ini belum berjalan maksimal, hal ini dapat dilihat banyak kader UKS kurang mengerti tentang UKS yang menyebabkan kurang berperan serta aktif dalam pelaksanaan UKS. Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan. Penelitian ini menggunakan metode analitik pendekatan cross sectional dengan populasi seluruh kader UKS sebanyak 80 siswa dan besar sample 66 responden dan teknik sampling yang digunakan adalah probability sampling yaitu simple random sampling. Hasil penelitian disimpulkan bahwa adanya hubungan tingkat pengetahuan kader UKS  dengan pemberian pelayanan kesehatan
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Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) merupakan usaha kesehatan masyarakat yang dijalankan oleh sekolah-sekolah dengan anak didiknya beserta lingkungan hidupnya sebagai sasaran utama yang dikelola oleh guru UKS, peserta didik, petugas kesehatan dari Puskesmas, dan masyarakat sekolah (BP3) (Nasrul Effendy, 1998 : 114). Dalam pelaksanaannya UKS peserta didik ini terbentuk dalam keder UKS. Tugas dari kader UKS adalah langsung dalam penerapan dan pelaksanaan lingkungan sehat dengan pengawasan dari guru UKS (Dinkes Kabupaten Bojonegoro), tetapi pada saat ini banyak kader UKS kurang mengerti tentang pengelolaan UKS dan kurangnya peran serta keaktifan dalam pelaksanaan UKS dan kebanyakan UKS dijalankan oleh Guru UKS saja. Sehingga kader UKS dalam pemberian pelayanan kesehatan belum maksimal sebagaimana mestinya dan peserta didik hanya berperan saat upacara sekolah apabila ada siswa yang sakit. Dengan pengetahuan yang baik dan peran serta keaktifan kader UKS dalam pelaksanaan UKS dapat membantu Guru UKS dalam pemberian pelayanan kesehatan lebih optimal. Sedangkan dengan pelayanan UKS yang baik dapat mencapai keadaan kesehatan anak sekolah dan lingkungan sehingga dapat memberi kesempatan kepada anak-anak untuk tumbuh dan berkembang secara harmonis serta belajar secara efisien dan optimal (R. J. Soenarjo, 2004 : 6).

Pelaksanaan program UKS di Indonesia di tingkat SD/MI mencapai 86%, ditingkat SMP/MTS sebesar 62,5%, di tingkat SMA sebesar 80% (Harian Umam Pelita, 2010). Pelaksanaan UKS di Kecamatan Tambakrejo di tingkat SD/MI mencapai 95,9%, ditingkat SMP/MTS sebesar 100%, di tingkat SMA sebesar 100%. Dan semua sekolah menggunakan paket pelayanan standart dan memiliki kader kesehatan di tingkat SD/MI yang terlatih sebanyak 7,5%, ditingkat SMP/MTS sebanyak 9,6%, dan di tingkat SMU sebanyak 10%. Dengan jumlah guru Pembina UKS yang terlatih di tingkat SD/MI sebanyak 44 guru, di tingkat SMP/MTS sebanyak 5 guru, di tingkat SMU sebanyak 1 guru (Puskesmas Tambakrejo, Februari 2010). Sedangkan di SMP Negeri 1 Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro siswa yang menjadi kader UKS sebesar (25,5%) dari 235 siswa dan terdapat 1 guru Pembina UKS. 

Dalam pelaksanaan program UKS yang optimal perlu adanya kerja sama yang erat antara : faktor predisposisi (pengetahuan, sikap masyarakat, pendidikan, social ekonomi, tradisi dan kepercayaan, faktor pemungkin atau pendukung (sarana dan prasarana), faktor penguat (sikap dan perilaku petugas) (Notoatmodjo S, 2003 : 13). Dalam pelayanan UKS yang menerapkan dan melaksanakan lingkungan sehat adalah kader UKS dengan pengawasan dari guru yang diberi tanggungjawab setelah guru tersebut ditatar dan dibimbing oleh petugas Puskesmas (Dinkes Kabupaten Bojonegoro). Kurangnya pengetahuan kader UKS dan kurang berperan serta aktif dalam pelaksanaan UKS menyebabkan program UKS lebih dipegang sendiri oleh Guru UKS sehingga dalam pemberian pelayanan kesehatan belum dapat secara optimal. Pelayanan kesehatan di sekolah diutamakan pada upaya peningkatan kesehatan (promotif), upaya pencegahan penyakit (preventif), serta upaya penyembuhan dan pemulihan (kuratif dan rehabilitatif) (Effendy Nasrul, 1998). Saat ini masalah kesehatan yang dihadapi oleh anak usia sekolah sangatlah komplek dan bervariasi (www.Depkes.go.id.2003). Jika masalah-masalah tersebut tidak mendapatkan perhatian dan penanganan secara khusus bisa menyebabkan terjadinya masalah kesehatan anak usia sekolah antaralain : di masa pra remaja seperti berkaitan dengan kebersihan diri, penyakit yang berhubungan dengan kebersihan lingkungan dan perorangan. (Dinkes Kabupaten Bojonegoro).

Akhirnya kita harus menyadari peran dari peserta didik dengan pengawasan dari guru sangatlah penting dalam membantu Guru UKS dalam pengelolaan UKS. Sehingga pengetahuan dan kemampuan dari kader UKS harus ditingkatkan dengan seringnya kunjungan petugas Puskesmas (perawat) ke sekolah-sekolah dengan memberikan penyuluhan dan pembinaan tentang UKS kepada semua anak didik secara rutin tiap 1 bulan sekali oleh petugas kesehatan. Dengan demikian pengetahuan kader UKS tentang kesehatan yang baik, Dan Usaha Kesehatan Sekolah  dapat memberikan pelayanan kesehatan dengan optimal.
Tujuan umum penelitian ini untuk mengetahui tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan oleh UKS di SMP Negeri I Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro, secara khusus untuk mempelajari hal sbb: 1) Mengidentifikasi tingkat pengetahuan kader UKS tentang UKS; 2) Mengidentifikasi pemberian pelayanan kesehatan oleh UKS; 3) Menganalisa hubungan tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan oleh UKS
Adapun manfaat dari penelitian ini yaitu : 1) Menambah wawasan ilmu pengetahuan UKS serta meningkatkan derajat kesehatan peserta didik; 2) Diharapkan penelitian ini dapat memberikan masukan bagi tenaga keperawatan untuk mengembangkan dan meningkatkan pelayanan kesehatan terutama tentang Usaha Kesehatan Sekolah; 3) Sebagai masukan guna meningkatkan kualitas dalam memberikan penyuluhan dan pembinaan Usaha Kesehatan Sekolah secara rutin di sekolah; 4) Sebagai tambahan referensi ilmu pengetahuan dan juga dapat meningkatkan derajat kesehatan bagi peneliti pada khususnya dan lingkungan masyarakat pada umumnya; 5) Dapat menambah wawasan ilmu pengetahuan tentang UKS dan sebagai motifasi memberikan pelayanan kesehatan yang optimal di sekolahan.
METODE

Jenis penelitian yang digunakan metode survey analitik adalah survey atau penelitian yang mencoba menggali bagaimana dan mengapa fenomena kesehatan itu terjadi. Kemudian melakukan analisis dinamika korelasi antara fenomena, baik faktor resiko dengan faktor efek, antar faktor resiko maupun antar faktor efek
Populasi pada penelitian ini adalah kader UKS di SMP Negeri I Tambakreko Kabupaten Bojonegoro dengan jumlah siswa sebanyak 80 siswa. Sampel  pada  penelitian  ini adalah sebagian kader UKS  di SMP Negeri I Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro tahun 2010, sebanyak 66 responden yang memenuhi kriteria inklusi.
Semua data kemudian diolah secara manual maupun menggunakan piranti lunak komputer Statistical Package For Social Science (SPSS) for Windows.  Untuk menghitung atau menentukan tingkat hubungan korelasi antara variabel bebas dengan variabel terikat yang terdiri dari data nominal digunakan analisa statistik korelasi tata jenjang atau koefisien kontingensi. Dengan tingkat kemaknaaan ( ( 0,05, jika signifikan (() dibawah atau sama dengan 0,05 maka HI diterima dan H0 ditolak dan dapat disimpulkan bahwa ada hubungan yang nyata antara dua variabel yang diteliti. Untuk mengetahui hubungan tingkat pengetahuan kader UKS tentang UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan di SMP Negeri 1 Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro dapat dilihat dari koefisien korelasi (r) yang menunjukkan kekuatan hubungan.
HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil 

Indikator tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan oleh UKS diajukan sebanyak 20 pertanyaan untuk mengetahui tingkat pengetahuan peserta didik dan 20 pertanyaan untuk pemberi pelayanan kesehatan . Hasil tabulasi data dari 66 responden dapat dilihat sebagai berikut :
Karakteristik Responden
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Gambar 1. Karaktristik Responden Berdasarkan Umur 
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Gambar 2. Karakteristik Responden Berdasarkan Jenis Kelamin
Pada gambar 1 diatas dari 66 responden menunjukkan bahwa sebagian besar responden yaitu sebanyak 63 anak (95,5%) berumur 14 tahun.

Pada gambar 2. di atas menunjukkan bahwa dari 66 responden lebih dari sebagian yaitu sebanyak 35 anak (53%) berjenis kelamin perempuan.
Indeks Tingkat Pengetahuan Kader UKS Dengan Pemberian Pelayanan Kesehatan Oleh UKS
Tabel 1. Distribusi Pengetahuan Responden Tentang UKS 
	Pengetahuan tentang UKS 
	Jumlah (orang)
	Prosentase

	Tahu
	14
	21,2%

	Tidak tahu
	52
	78,8%

	Jumlah
	66
	100%


Berdasarkan tabel 1.  menunjukkan bahwa dari 66 responden sebagian besar responden tidak tahu tentang UKS yaitu sebanyak 52 orang (78,8%). 
Tabel 2. Distribusi pemberian pelayanan kesehatan
	Pemberian pelayanan kesehatan
	Jumlah (orang)
	Prosentase

	Baik
	21
	31,8%

	Tidak baik
	45
	68,2%

	Jumlah
	66
	100%


Berdasarkan tabel 2.  bahwa dari 66 responden menunjukkan bahwa lebih dari sebagian responden memberikan pelayanan kesehatan tidak baik yaitu sebanyak 45 orang (68,2%).
Tabel 3. Distribusi Silang Hubungan Tingkat Pengetahuan Kader UKS Dengan Pemberian Pelayanan Kesehatan
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Dari tabel 3. tabulasi silang dapat dijelaskan bahwa dari 66 responden yang diteliti, yang mempunyai pengetahuan tentang UKS tergolong tidak tahu sebanyak 52 anak (78,8%) orang dan lebih dari sebagian memberikan pelayanan kesehatan tidak baik yaitu sebanyak 40 anak (60,6%) dan yang baik 12 anak (18,2%) , sedangkan responden yang mempunyai pengetahuan tentang UKS tergolong tahu sebanyak 14 anak (21,2%) dan lebih dari sebagian memberikan pelayanan kesehatan baik sebanyak 9 anak (13,6%), sedangkan yang tidak baik 5 anak (7,6%). 

Pembahasan 

Dari tabulasi silang dapat dijelaskan bahwa dari 66 responden yang diteliti, yang mempunyai pengetahuan tentang UKS  tergolong tidak tahu sebanyak 52 (78,8%) orang dan lebih dari sebagian memberikan pelayanan kesehatan tidak baik yaitu sebanyak 40 anak (604,6%), sedangkan responden yang mempunyai pengetahuan tentang UKS tergolong tahu sebanyak 14 anak (21,2%) dan lebih dari sebagian memberikan pelayanan kesehatan baik sebanyak 9 anak (13,6%). 
Dari kedua variabel tersebut setelah diuji statistik dengan menggunakan uji statistik  contingency  coeffisient  dengan nilai ( : 0,05. Didapat nilai ( : 0,003 < ( (0,05), jadi H0 ditolak yaitu ada hubungan tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan di SMP Negeri I Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro, dengan kekuatan korelasi rendah (0,340), yaitu tingkat  keeratan hubungan pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan di SMP Negeri I Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro rendah . 
Berdasarkan hasil penelitian dapat diasumsikan bahwa kader UKS dengan pengetahuan tentang UKS yang tergolong tidak tahu dalam pemberian pelayanan kesehatan juga tidak baik, sedangkan kader UKS dengan pengetahuan tentang UKS tergolong tahu dalam pemberian pelayanan kesehatan juga baik, ini dikarenakan pengetahuan tentang UKS adalah sebagai dasar atau pedoman dalam pengelolaan UKS yang baik. Tetapi kader UKS dengan pengetahuan tergolong tahu dalam pemberian pelayanan kesehatan bisa tidak baik ataupun sebaliknya kader UKS dengan pengetahuan tergolong tidak tahu tetapi dalam pemberian pelayanan bisa baik. Hal ini dikarenakan ada atau tidaknya jiwa keorganisasian dan rasa peran serta aktif dalam pelaksanaan UKS yang dimiliki oleh kader UKS, selain itu mungkin di pengaruhi dari jenis instrumen penelitian (kuesioner) yang mana pertanyaannya lebih mudah variabel pengetahuan tentang UKS ataupun sebaliknya lebih mudah pertanyaan di variabel pemberian pelayanan kesehatan. Dan pengetahuan kader UKS tentang UKS di SMP Negeri I Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro ini tergolong rendah terbukti dengan prosentase pengetahuan kader UKS  tentang UKS yang tergolong tidak tahu tinggi. Pengetahuan tentang UKS yang kurang dan kurangnya peran serta aktif siswa dalam UKS  akan berdampak pemberian pelayanan kesehatan pun juga tidak berjalan lancar. Selain itu sistem UKS yang dijalankan sekarang ini lebih mengacu pada pemberian pelayanan kesehatan saat siswa dalam keadaan sakit saja yang harus dibawa ke UKS. Sehingga pengetahuan kader UKS harus ditingkatkan dengan cara pembinaan dan penyuluhan dari guru UKS maupun dari petugas kesehatan dan memupuk peran serta aktif kader UKS dalam pelaksanaan UKS. Dan diharapkan para peneliti lebih meningkatkan kualitas dari keuesioner yang akan dibagikan kepada responden. 
KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan 
Dari penelitian dapat ditarik kesimpulan : 1) Sebagian besar responden tidak tahu tentang UKS; 2) Lebih dari sebagian responden dalam memberikan pelayanan kesehatan tidak baik; 3) Ada  hubungan tingkat pengetahuan kader UKS dengan pemberian pelayanan kesehatan.

Saran
Disarankan : 1) Di harapkan bagi peneliti yang akan datang akan meningkatkan kemampuan dalam mengaplikasikan dan mengembangkan teori-teori mengenai Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) serta dapat meningkatkan pengetahuan peserta didik tentang UKS sehingga dalam memberikan pelayanan kesehatan dapat optimal; 2) Bagi peneliti yang akan datang dapat melakukan penelitian lagi dengan desain, populasi, sample, sampling, dan uji statistik yang berbeda sehingga bisa mendapatkan hasil yang berbeda juga; 3) Lebih meningkatkan profesi keperawatan profesional akan pelayanan kesehatan terutama penyuluhan tentang Usaha Kesehatan Sekolah yang baik dan benar untuk diberikan pada anak SMP agar masing-masing siswa dapat menjaga kesehatannya; 3) Dalam menjaga kesehatan anak didik SMP Negeri I Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro diharapkan untuk para guru lebih memotivasi para siswa untuk selalu membiasakan berperilaku yang sehat dan lebih aktif dalam kegiatan UKS dengan bekerja sama dengan Puskesmas setempat yaitu dengan sering memberi penyuluhan atau pelajaran mengenai pentingnya manfaat UKS sehingga dapat menunjang  prestasi belajar siswa di SMP Negeri 1 Kecamatan Tambakrejo Kabupaten Bojonegoro; 4) Diharapkan anak SMP Negeri I Tambakrejo lebih aktif dalam memanfaatkan Usaha Kesehatan Sekolah dan lebih meningkatkan pengetahuan tentang UKS.
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