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Abstrak
Spa bayi menstimulasi motorik dan sensorik, memperlancar peredaran darah dan pernafasan,

mendorong bayi nyaman tidur dan menyusu atau makan dengan lahap. Sebagian ibu menganggap spa
bayi layanan baru. Tujuan penelitian mengeksplorasi tahapan adopsi spa bayi, mengembangkan
intervensi dan mengetahui pengaruh intervensi terhadap tahapan adopsi ibu untuk akses ke spa bayi.
Disain penelitian adalah penelitian pengembangan, mixed methods explorative. Diawali penelitian
kualitatif fenomenologi, kemudian penelitian kuantitatif pre-experimental pre-test dan post-test one
group design. Populasi penelitian ibu hamil dan ibu bayi 47 orang, sampel total. Eksplorasi kualitatif
tahapan adopsi spa bayi dengan wawancara mendalam seorang bidan kelurahan, menjadi basis
pengembangan intervensi. Pre-test dan post-test berupa kuesioner mengacu Precaution Adoption
Process Model. Hasil eksplorasi awal, adopsi spa bayi di tahap bimbang belum memutuskan akan
atau tidak akan melakukan spa bayi. Intervensi penyuluhan dikemas dalam Google form berisi pre-
test dan post-test, disisipi video dan infografis spa bayi, disebar via WhatsApp. Ada perubahan
signifikan tahapan adopsi spa bayi sebelum dan sesudah melihat video serta sesudah melihat
infografis. Penyuluhan melalui video dan infografis efektifitasnya sedang (N Gain of average 0,489).
Tidak beda signifikan perubahan tahapan adopsi pada responden ibu hamil, dan ibu bayi serta
menurut pendidikan. Perubahan tahap adopsi menjadi arah duga akses ibu terhadap layanan spa bayi.
Kata Kunci: Adopsi, Spa Bayi, Whatsapp, Video, Infografis

Abstract
Baby spa stimulates motor and sensory, improves blood circulation and respiration,

encourages baby to sleep comfortably and suckle or eat well. Some mothers consider baby spa a new
service. The research purpose explored the stages adoption of a baby spa, develop an intervention
and determine the effect on the stages of adoption of a mother for access to a baby spa. The research
is a development research, mixed methods explorative. It started by qualitative phenomenological
research, then quantitative pre-experimental research pre-posttest one group. The study population
was 47 pregnant women and baby mothers, the total sample. The qualitative exploration of the baby
spa adoption stage with in-depth interviews to one village midwife, which became the basis for
developing interventions. Test before and after intervention used a questionnaire referring to the
Precaution Adoption Process Model. The exploration results, the adoption stage hasn’t determined
whether or not a baby spa. The counseling intervention packaged in a Google form containing test
before and after intervention, inserted with videos and infographics about baby spa, distributed via
WhatsApp. There is a significant change in the stages of adopting a baby spa before and after
watching the video and after viewing the infographic. The effectiveness of counseling through videos
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and infographics is moderate (N Gain of average 0.489). There isn’t significant change difference in
the stages of adoption of pregnant women and baby mothers and according to education. The change
in the adoption stage is the direction of the mother's suspicion of accessing baby spa services.
Keywords: Adoption, Baby Spa, Whatsapp, Video, Infographic

PENDAHULUAN
Berbagai upaya dilakukan agar bayi tumbuh kembang secara baik antara lain berupa

pemberian nutrisi yang sesuai serta stimulasi tumbuh kembang, sehingga diharapkan terhindar dari
stunting (kerdil) (1). Di Indonesia, sekitar 37% (hampir 9 juta) anak balita mengalami stunting (2).
Spa bayi merupakan salah satu cara stimulasi tumbuh kembang anak yaitu dengan stimulasi motorik
serta kenyamanan tidur sehingga anak kondisinya fit dan menyusu atau makan dengan lahap. Layanan
spa bayi sudah disediakan di beberapa tempat baik Rumah Sakit maupun Bidan Praktek Mandiri.
Terdapat pengaruh spa bayi terhadap perkembangan motorik dan kenaikan berat badan bayi (3). Spa
bayi merupakan inovasi layanan bayi saat ini, khususnya bagi masyarakat di perdesaan atau kota
kecil. Secara tradisional sebenarnya dikenal pijat bayi yang dilakukan oleh Dukun Paraji (Ema
Paraji), namun saat ini spa bayi dikemas dengan cara yang lebih menarik dan dianggap layanan
modern.

Mengingat manfaat spa bayi untuk menstimulasi tumbuh kembang bayi, maka perlu ada
upaya penyebarluasan informasi agar spa bayi diakses masyarakat. Pada kondisi pandemi,
pemanfaatan berbagai media yang dapat menjangkau sasaran penyuluhan perlu digunakan, antara lain
melalui media sosial WhatsApp. Media ini sudah di akses masyarakat perdesaan maupun perkotaan
(4,5). Penyuluhan melalui video yang disebar melalui WhatsApp dapat meningkatkan pengetahuan
maupun sikap sasaran (6). Penyuluhan tentang spa bayi sebaiknya diberikan kepada ibu bayi yang
merupakan sasaran layanan spa bayi. Sejauhmana layanan inovasi spa bayi diadopsi (tahapan proses
adopsi) oleh para ibu hamil dan ibu bayi penting diketahui, hal ini menjadi basis perumusan, kemasan
pesan serta media penyuluhan kepada para ibu. Dengan demikian para ibu mendapat penyuluhan
sesuai kondisi atau kebutuhan informasi tentang spa bayi tersebut, sehingga pada akhirnya dapat
mengakses layanan spa bayi.

Ada berbagai teori tahapan proses adopsi antara lain precaution adoption process model,
trans theoretical model dan diffusion of innovation theory (7–9). Salah satunya diantaranya adalah
precaution adoption process model yang mengemukakan ada 7 tahapan proses adopsi yaitu tahap satu
tidak menyadari masalah, tahap dua tidak terpengaruh oleh masalah, tahap tiga ragu-ragu tentang
tindakan, tahap empat memutuskan tidak melakukan atau tahap lima memutuskan melakukan, tahap
enam melakukan, tahap tujuh pemeliharaan. Teori ini menjelaskan bagaimana seseorang mengambil
keputusan untuk mengambil tindakan dan menerjemahkan keputusan itu ke dalam tindakan. Teori ini
jelas menunjukkan tahapan adopsi secara praktis dibandingkan teori lainnya, sehingga dapat
mengarahkan pesan penyuluhan yang perlu disampaikan atau dikuatkan bagi sasaran (7).

Berdasarkan uraian di atas, fokus penelitian adalah mengeksplorasi tahapan adopsi spa bayi dan
merumuskan intervensi bagi ibu berdasarkan Precaution Adoption Process Model. Penelitian
dilakukan kepada ibu hamil dan ibu bayi di Lingkungan Pintu Singa dan Banjar Kolot Kelurahan
Banjar di Kota Banjar Provinsi Jawa Barat. Tujuan penelitian adalah mengeksplorasi tahapan adopsi
spa bayi, mengembangkan intervensi dan mengetahui pengaruh intervensi terhadap tahapan adopsi
ibu untuk akses ke spa bayi.
METODE

Disain penelitian adalah penelitian pengembangan (research development) dengan mixed
methods exploratory design. Penelitian diawali secara kualitatif fenomenologi untuk menggali
tahapan adopsi, kemudian penelitian kuantitatif intervensi pre-experimental pre-test and post-test one
group design (10). Populasi penelitian adalah ibu hamil dan ibu bayi berjumlah 47 orang, dengan
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kriteria inklusi tinggal di lingkungan Pintusinga dan Banjar Kolot Kelurahan Banjar Kota Banjar,
memiliki gadget dengan aplikasi WhatsApp serta kriteria ekslusi tidak bersedia ikut serta dalam
penelitian. Sampel penelitian adalah sampel total. Waktu penelitian dimulai bulan November 2021 s/d
Januari 2022.

Pre-test dan post-test menggunakan kuesioner mengacu tahapan precaution adoption process
model (7), yaitu mengajukan pertanyaan untuk mengungkap tahapan adopsi ibu tentang spa bayi. Tes
sebelum intervensi mencakup pertanyaan karakteristik responden, dilanjutkan pertanyaan apakah
pernah mendengar tentang spa bayi, apakah pernah bayi ibu dilakukan spa bayi, bila pernah spa
bayi dilakukan oleh siapa, mana diantara pernyataan berikut yang paling tepat menggambarkan
pemikiran ibu tentang spa bayi saat ini (saya tidak pernah berfikir tentang spa bayi (tahap 2), saya
belum memutuskan apakah bayi saya akan spa bayi (tahap 3), saya memutuskan tidak akan
melakukan spa bayi (tahap 4), saya memutuskan akan melakukan spa bayi (tahap 5), saya akan
melakukan spa bayi secara rutin (tahap 7). Post-test dilakukan setelah melihat video dan setelah
melihat infografis hanya menanyakan pertanyaan mana diantara pernyataan berikut yang paling
tepat menggambarkan pemikiran ibu tentang spa bayi saat ini (saya tidak pernah berfikir tentang
spa bayi (tahap 2), saya belum memutuskan apakah bayi saya akan spa bayi (tahap 3), saya
memutuskan tidak akan melakukan spa bayi (tahap 4), saya memutuskan akan melakukan spa bayi
(tahap 5), saya akan melakukan spa bayi secara rutin (tahap 7).

Penelitian dimulai dengan eksplorasi tahapan proses adopsi secara kualitatif, menggali
kegiatan penyuluhan yang dilakukan dalam tiga bulan terakhir termasuk materi tentang spa bayi serta
tempat layanan spa bayi yang tersedia serta sejauhmana akses ibu bayi terhadap layanan tersebut.
Data dikumpulkan dengan wawancara mendalam kepada seorang bidan Kelurahan Banjar Kota
Banjar Provinsi Jawa Barat. Data kualitatif diolah dengan langkah deskripsi berupa pembuatan
transkrip hasil wawancara mendalam dan mengidentifikasi temuan tema, kemudian diklasifikasi yaitu
mengelompokkan temuan tema ke dalam kategori berupa simpulan dengan bantuan tabel ekstraksi,
kemudian melakukan koneksi atau dihubungkan dengan tahapan adopsi (10) menurut precaution
adoption process model (7). Berbasis data kualitatif dikembangkan intervensi berupa penyuluhan
dengan mengacu langkah P-Process sebagai langkah pengembangan komunikasi kesehatan mencakup
langkah analisis kondisi, disain strategis, pengembangan dan uji coba, implementasi dan monitoring,
evaluasi dan perencanan ulang (11). Selanjutnya digunakan model pengembangan media Framework
for The Application of System Thinking disingkat FAST, yaitu membuat definisi lingkup, analisis
permasalahan, analisis kebutuhan, disain logis, analisis keputusan, disain fisik, konstruksi dan uji
coba, instalasi dan delivery (12). Isi pesan dan metode serta media penyuluhan disesuaikan dengan
tahapan yang teridentifikasi dari wawancara mendalam.

Penelitian kuantitatif dilakukan dengan pre-experimental pre-test and post-test one group
design. Intervensi dikemas dalam Google form terdiri dari beberapa bagian yaitu penggalian
karakteristik sasaran, pre-test (tes sebelum intervensi), sisipan pesan penyuluhan video spa bayi
sebanyak dua video, post-test (tes sesudah intervensi video), sisipan pesan infografis spa bayi,
kemudian diakhiri dengan post-test (tes sesudah intervensi infografis). Link Google form disebar
melalui WhatsApp ibu hamil dan ibu bayi. Data yang masuk dari responden ke Google drive diolah,
kemudian dilakukan analisis berupa deskripsi tahapan adopsi sebelum intervensi, sesudah intervensi
video, dan sesudah intervensi infografis. Selanjutnya dilakukan uji beda menggunakan uji Marginal
Homogeneity (13). Uji tambahan berupa uji beda perubahan tahapan adopsi spa bayi menurut jenis
sasaran yaitu kelompok ibu hamil serta kelompok ibu bayi serta menurut tingkat pendidikan,
menggunakan Uji Kruskal Wallis (13). Efektifitas intervensi dihitung menggunakan perhitungan N-
Gain of Average [g] = [(rata-rata skor post-rata-rata skor pre) / (skor maksimal – skor pre)]. Diawali
menghitung rata-rata skor sebelum intervensi, sesudah penyuluhan video dan sesudah infografis,
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kemudian dihitung [g] dengan rumus di atas. Hasilnya [g] ditafsirkan dengan kriteria efektifitas tinggi
= [g] ≥ 0,7; sedang = 0,7 > [g] ≥ 0,3; dan rendah = [g] < 0,3 (14).
HASIL
Eksplorasi Tahapan Adopsi Spa Bayi pada Awal Penelitian

Berdasarkan hasil wawancara mendalam dengan seorang bidan, ditemukan kondisi bahwa
telah dilakukan penyuluhan spa bayi melalui berbagai cara, dengan demikian tahap satu adopsi yaitu
pernah mendengar spa bayi sudah terlewati. Bayi yang melakukan spa masih sedikit, disimpulkan ibu
berada di tahapan adopsi tiga yaitu bimbang, belum memutuskan akan atau tidak akan melakukan spa
bayi. Tahapan ini selanjutnya menjadi dasar pengembangan intervensi. Hasil wawancara mendalam
dengan seorang bidan kelurahan di ektraksi dalam tabel berikut.

Tabel 1.
Identifikasi Tahapan Adopsi Hasil Ektraksi Hasil Wawancara Mendalam

Pertanyaan Temuan Simpulan
Bisa ceritakan kegiatan
penyuluhan apa saja yang
pernah dilakukan dalam 3
bulan terakhir? Probing jenis
penyuluhan, sasaran
penyuluhan, materi
penyuluhan.

.. penyuluhan waktu posyandu, waktu
konsultasi ke puskesmas dan ke praktek
… ada juga melalui WhatsApp grup,
facebook … sasaran ibu hamil, ibu bayi
dan ibu balita … materi macam-macam
tentang perawatan ibu hamil dan
perawatan anak … salah satu nya tentang
spa bayi ….

Pernah penyuluhan
tentang spa bayi
sehingga tahap 1
sudah tercapai.
Media sosial
digunakan di share
video bayi yang
sedang spa.

Penyuluhan spa bayi bila
pernah dilakukan, kapan
terakhir dengan sasaran siapa
dan lingkup materinya apa?

… dalam tiga bulan terakhir dilakukan
penyuluhan spa bayi seiring penyediaan
layanan di praktek mandiri .. sasaran ibu
hamil dan ibu bayi serta keluarganya …
tentang pengertian spa bayi, tujuan spa
bayi apa, jenis layanan spa bayi yang
diberikan, dimana spa bayi dapat
diperoleh …

Materi cukup
lengkap, sasaran ibu
hamil dan bayi
sebagai sasaran
prioritas.

Layanan spa bayi di lakukan di
mana dan oleh siapa saja?
Probing. Apakah layanan
tersebut terjangkau oleh ibu
yang ada di Lingkungan Pintu
Singa dan Banjar Kolot?

… layanan spa belum banyak dilakukan,
mungkin di RS Ibu Bayi ada, di praktek
saya ada… tapi yang datang baru sedikit
saja dan memang layanan baru
dilaksanakan di akhir pekan.

Sebagian besar ibu
di tahap 3 adopsi
spa bayi karena
yang melakukan spa
bayi masih sedikit.

Pengembangan Intervensi Penyuluhan Spa Bayi melalui Media Video dan Infografis
Berbasis data kualitatif yaitu eksplorasi tahapan adopsi spa bayi menghasilkan sebagian besar

ibu berada di tahap adopsi spa bayi tingkat tiga (belum memutuskan akan atau tidak akan melakukan
spa bayi). kemudian dilakukan pengembangan intervensi penyuluhan. Hal ini sesuai dengan referensi
bahwa tahap tiga adopsi bisa dilakukan intervensi edukasi atau penyuluhan dengan kriteria perumusan
tertentu (7). Pengembangan pesan mengacu langkah pengembangan komunikasi kesehatan P-Process
(11), dan model pengembangan media Framework for The Application of System Thinking disingkat
FAST (12). Isi pesan tahap adopsi tiga yaitu meningkatkan kepercayaan ibu mengenai kemungkinan,
tingkat keparahan serta bahaya gangguan tumbuh kembang bayi yang tidak normal atau terlambat,
meningkatkan kepercayaan kerentanan pribadi setiap bayi untuk mendapat gangguan tumbuh
kembang tidak normal atau terlambat, meningkatkan kepercayaan efektifitas upaya pencegahan
layanan spa bayi serta dan kesulitan/ kemudahan memperoleh layanan spa bayi, perilaku dan
rekomendasi dari orang lain yang sudah melakukan spa bayi bagi bayinya, persepsi norma sosial
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memperoleh layanan spa bayi, munculnya rasa takut dan kecemasan yang mungkin timbul untuk
melakukan spa bayi (7). Atas dasar temuan kualitatif telah digunakan media WhatsApp dan FaceBook
dalam penyuluhan, maka dengan pertimbangan keunggulan dan kelemahannya dalam intervensi akan
digunakan media video (15,16) dan infografis (12) yang disebar melalui WhatsApp kepada ibu (4,17).
Langkah pengembangan detil disain video dan infografis tercantum dalam gambar 1, storyboard
video dalam gambar 2, serta disain akhir infografis dalam gambar 3. Link Google form yang dikirim
via WhatsApp yaitu https://bit.ly/kuesioner-videoBabySpa.

Gambar 1. Pengembangan Detil Video dan Infografis

Gambar 2. Story Board Video
Link video https://youtu.be/iseC8kpm9fw dan https://youtu.be/gzq1327m3qo

Gambar 3. Infografis Spa Bayi (Baby Spa)

Karakteristik Responden (Sasaran Penyuluhan)
Responden adalah ibu hamil dan ibu bayi sesuai kriteria inklusi dan eksklusi berjumlah 47

orang. Rata-rata usia ibu berada dalam usia produktif dan baik untuk melakukan reproduksi, namun
ada beberapa orang berusia di luar usia baik reproduksi. Seorang ibu hamil berusia 19 tahun, seorang
ibu bayi 0-6 bulan berusia 39 tahun dan dua orang ibu bayi 7-12 bulan berusia 36 dan 41 tahun.
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Sebagian besar berpendidikan menengah atas, dan hanya sedikit berpendidikan dasar serta perguruan
tinggi.

Tabel 2.
Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Menurut Jenis Sasaran, Usia, Pendidikan

Karakteristik n %
Jenis Sasaran Penyuluhan:
Ibu Hamil
Ibu Bayi 0-6 bulan
Ibu Bayi 7-12 bulan

14
23
10

29.8
48,9
21,3

Usia ibu sasaran penyuluhan (tahun):
Rata-rata
Usia minimal
Usia maksimal

28,21
19,00
41,00

-
-
-

Pendidikan:
SD
SMP/sederajat
SMA – Sederajat
D3
Diploma 4 – Sarjana – Pasca Sarjana

3
1
28
2
13

6,4
2,1
59,6
4,3
27,7

Analisis Univariat
Tahapan Adopsi Spa Bayi Sebelum dan Sesudah Penyuluhan

Sebelum intervensi penyuluhan, proporsi terbesar dari ibu yaitu sebanyak 40,4% berada di
tahap 3 (bimbang akan atau tidak melakukan spa bayi). Sebanyak 30,14% diantaranya sudah pernah
akses layanan spa bayi. Terjadi perubahan sesudah penyuluhan dengan video, proporsi terbesar dari
ibu yaitu sebanyak 49,0% berada di tahap 5 (memutuskan akan melakukan spa bayi). Demikian pula
sesudah penyuluhan dengan infografis terjadi perubahan, proporsi terbesar dari ibu yaitu sebanyak
46,8% berada di tahap 7 (bayi akan dilakukan spa secara rutin) dan sebanyak 44,7% ibu berada di
tahap 5 (memutuskan akan melakukan spa bayi). Terdapat perubahan sebelum dan sesudah intervensi
penyuluhan dengan video dan infografis, hanya sebanyak 8,5% ibu yang masih bimbang akan atau
tidak melakukan spa bayi.

Tabel 3.
Distribusi Frekuensi Posisi Tahapan Adopsi Spa bayi Sebelum dan Sesudah Penyuluhan

Tahap Adopsi
Sebelum

Penyuluhan

Sesudah
Penyuluhan

Video

Sesudah
Penyuluhan
Infografis

n % n % n %
Tahap 1 - tidak pernah mendengar spa bayi 0 0 0 0 0 0
Tahap 2 - tidak pernah berfikir tentang spa bayi 0 0 0 0 0 0
Tahap 3 - belum memutuskan apakah bayi akan
atau tidak akan dilakukan spa bayi

19 40,4 9 19,1 4 8,5

Tahap 4 - memutuskan tidak akan spa bayi 0 0 0 0 0 0
Tahap 5 - memutuskan akan melakukan spa bayi 17 36,2 23 49,0 21 44,7
Tahap 6 - bayi pernah dilakukan spa oleh bidan
(tidak ditanyakan sesudah intervensi) *
Tahap 7 - bayi akan dilakukan spa rutin 11 23,4 15 31,9 22 46,8
Jumlah 47 100 47 100 47 100

*Sebelum intervensi ada 30,14 % ibu yang sudah akses layanan spa bayi.
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Analisis Bivariat
Perbedaan Tahapan Adopsi Spa Bayi Sebelum dan Sesudah Penyuluhan

Terdapat peningkatan signifikan (p 0,000) tahapan adopsi spa bayi antara sebelum
penyuluhan dengan sesudah penyuluhan dengan video serta sesudah penyuluhan dengan infografis.

Tabel 4.
Uji Beda Tahapan Adopsi Spa Bayi Sebelum dan Sesudah Penyuluhan

Tahapan
Tahapan adopsi sesudah penyuluhan video

Tahap 3 Tahap 5 Tahap 7 Jumlah Nilai p*
Tahapan adopsi
sebelum penyuluhan

Tahap 3 9 10 0 19 0,000
Tahap 5 0 13 4 17
Tahap 7 0 0 11 11
Jumlah 9 23 11 47

Tahapan
Tahapan adopsi sesudah penyuluhan infografis

Tahap 3 Tahap 5 Tahap 7 Jumlah Nilai p*
Tahapan adopsi
sesudah penyuluhan
video

Tahap 3 4 5 0 9 0,000
Tahap 5 0 16 7 23
Tahap 7 0 0 15 15
Jumlah 4 21 22 47

Tahapan
Tahapan adopsi sesudah penyuluhan infografis

Tahap 3 Tahap 5 Tahap 7 Jumlah Nilai p*
Tahapan adopsi
sebelum penyuluhan

Tahap 3 4 11 4 19 0,000
Tahap 5 0 10 7 17
Tahap 7 0 0 11 11
Jumlah 4 21 22 47

*Uji Marginal Homogeneity. Data yang terisi hanya tahap adopsi 3, 5, 7.

Beda Perubahan Tahapan Adopsi Spa Bayi Menurut Jenis Sasaran Penyuluhan dan
Pendidikan

Hasil uji normalitas distribusi kategori jenis sasaran penyuluhan dan tingkat pendidikan
semuanya berdistribusi tidak normal (Uji Shafiro Wilk p 0,000). Selanjutnya hasil uji beda Kruskall
Wallis terhadap beda perubahan adopsi spa bayi sebelum dan sesudah penyuluhan, menunjukkan
tidak terdapat perbedaan signifikan (p>0,05) berdasarkan berdasarkan jenis sasaran penyuluhan (ibu
hamil, ibu bayi 0-6 bulan, ibu bayi 7-12 bulan) serta tingkat pendidikan.

Tabel 5.
Uji Beda Perubahan Tahapan Adopsi Spa Bayi menurut Jenis Sasaran dan Pendidikan

Beda Tahapan
Variabel dan

Kategori
Median

(Min-maks)
Mean

(Simpangan
Baku)

Nilai p
(Uji Kruskal

Wallis)
Sebelum
penyuluhan dan
sesudah
penyuluhan
video

Status Ibu: 0,148
Ibu bayi 0-6 bulan 0,00 (0,00-2,00) 0,43 (0,84)
Ibu bayi 7-12 bulan 0,00 (0,00-2,00) 0,40 (0,84)
Ibu hamil 1,00 (0,00-2,00) 1,00 (1,04)
Tingkat Pendidikan: 0,299
Pendidikan SD-SMP 0,00 (0,00-0,00) 0,00 (0,00)
SMA – Sederajat 0,00 (0,00-2,00) 0,57 (0,92)
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Beda Tahapan
Variabel dan

Kategori
Median

(Min-maks)
Mean

(Simpangan
Baku)

Nilai p
(Uji Kruskal

Wallis)
Perguruan Tinggi
(D-3, D-4, Sarjana,
Pasca Sarjana)

0,00 (0,00-2,00) 0,80 (1,01)

Sesudah
penyuluhan
video dan
sesudah
penyuluhan
infografis

Status Ibu: 0,645
Ibu bayi 0-6 bulan 0,00 (0,00-2,00) 0,43 (0,84)
Ibu bayi 7-12 bulan 0,00 (0,00-2,00) 0,70 (0,94)
Ibu hamil 0,00 (0,00-2,00) 0,57 (0,94)
Tingkat Pendidikan: 0,485
Pendidikan SD-SMP 1,00 (0,00-2,00) 1,00 (1,15)
SMA – Sederajat 0,00 (0,00-2,00) 0,53 (0,88)
Perguruan Tinggi
(D-3, D-4, Sarjana,
Pasca Sarjana)

0,00 (0,00-2,00) 0,40 (0,83)

Sebelum
penyuluhan
dengan sesudah
penyuluhan
infografis

Status Ibu: 0,284
Ibu bayi 0-6 bulan 0,00 (0,00-4,00) 0,87 (1,17)
Ibu bayi 7-12 bulan 0,50 (0,00-4,00) 1,10 (1,37)
Ibu hamil 2,00 (0,00-4,00) 1,57 (1,39)
Tingkat Pendidikan: 0,994
Pendidikan SD-SMP 1,00 (0,00-2,00) 1,00 (1,15)
SMA – Sederajat 0,50 (0,00-4,00) 1,10 (1,25)
Perguruan Tinggi
(D-3, D-4, Sarjana,
Pasca Sarjana)

0,00 (0,00-4,00) 1,20 (1,47)

Efektifitas Penyuluhan
Efektifitas penyuluhan spa bayi dengan video dihitung dengan N Gain of Average [g] diperoleh

hasil sebesar 0,286 (efektifitas rendah), efektifitas penyuluhan dengan infografis diperoleh hasil [g]
sebesar 0,304 (efektifitas sedang) dan efektifitas penyuluhan dengan video ditambah infografis
diperoleh hasil [g] sebesar 0,489 (efektifitas sedang).
PEMBAHASAN
Eksplorasi Tahapan Adopsi pada Awal Penelitian

Penyuluhan tentang spa bayi telah dilakukan oleh bidan kelurahan yang merupakan staf
Puskesmas sekaligus membuka praktek mandiri dan memberikan layanan spa bayi. Praktek spa bayi
merupakan salah satu upaya merangsang tumbuh kembang bayi (3,17–22), dimana bersama upaya
lainnya yang berasal dari lingkungan yaitu penggunaan air bersih, pengolahan makanan dan kebiasaan
mencuci tangan (23), serta pemberian makanan yang tepat (24), turut berkontribusi dalam pencegahan
dan penanganan stunting. Layanan spa bayi bagi sebagian ibu merupakan hal baru, sehingga
diperlukan edukasi tentang layanan ini agar dapat di akses masyarakat. Hal-hal yang baru agar dapat
diterima masyarakat perlu dilakukan edukasi yang materi atau isi pesannya disesuaikan dengan
tahapan adopsi masyarakat (7). Demikian pula layanan spa bayi yang relatif baru bagi sebagian ibu
perlu dilakukan edukasi / penyuluhan.
Pengembangan Penyuluhan Spa Bayi melalui Media Video dan Infografis

Kerangka Penerapan Pemikiran Sistem (Framework for The Application of System Thinking
disingkat FAST) (12) digunakan dalam penelitian ini dengan harapan kemasan dan isi pesan juga
sesuai dengan tahap tiga adopsi menurut Precaution Adoption Process Model (7). Operasionalnya
diuraikan berikut ini. Tahap awal adalah definisi lingkup berupa pengumpulan informasi tahapan
adopsi spa bayi, dilakukan dengan wawancara mendalam kepada bidan kelurahan. Termasuk disini
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informasi yang pernah disampaikan serta metode menyampaikan informasi. Diperoleh informasi
bahwa sudah dilakukan penyuluhan tentang spa bayi kepada ibu bayi dan ibu hamil dalam tiga bulan
terakhir. Hanya sebagian ibu yang membawa anaknya untuk dilakukan spa bayi ke tempat layanan
spa dan bidan praktek mandiri. Tahap berikutnya analisis permasalahan terungkap bahwa para ibu
sudah diberikan informasi spa bayi, namun yang melakukan hanya sebagian saja. Tahap adopsi
berada di tahap tiga yaitu bimbang belum menentukan akan atau tidak akan melakukan spa bayi.
Perlu upaya mendorong tahapan adopsi agar meningkat menuju kearah praktek spa bayi. Diperlukan
upaya meningkatkan tahapan adopsi spa bayi di kalangan ibu hamil dan ibu bayi (sebagai sasaran
penyuluhan) dengan mengemas informasi dalam media video / infografis.

Selanjutnya langkah analisis kebutuhan berbasis analisis masalah serta mengacu referensi (7),
maka isi materi yang perlu disampaikan kepada diperlukan kepada sasaran mencakup meningkatkan
kepercayaan ibu mengenai kemungkinan, tingkat keparahan serta bahaya gangguan tumbuh kembang
bayi yaitu tumbuh kembang tidak normal atau terlambat, meningkatkan kepercayaan kerentanan
pribadi setiap bayi untuk mendapat gangguan tumbuh kembang yaitu tumbuh kembang tidak normal
atau terlambat, meningkatkan kepercayaan efektifitas upaya pencegahan (dalam hal ini layanan spa
bayi) dan kesulitannya serta kemudahannya dalam memperoleh layanan spa bayi, perilaku dan
rekomendasi dari orang lain yang sudah melakukan spa bayi bagi bayinya, persepsi norma sosial
memperoleh layanan spa bayi serta munculnya rasa takut dan kecemasan yang mungkin timbul untuk
melakukan spa bayi. Pada tahap ini dilakukan pemilihan prioritas dari informasi yang ada, hasilnya
menjadi bahan rancangan video dan infografis mengenai spa bayi.

Desain logis merupakan tahapan berikutnya berupa mentransformasikan berbagai kebutuhan
informasi kepada video dan infografis yang akan dikembangkan. Selanjutnya analisis keputusan yaitu
mempertimbangkan perangkat lunak dan keras yang akan dipilih dan dipakai untuk membuat
rancangan video dan infografis. Dipilih perangkat lunak power point untuk merancang dan active
presenter untuk membuat video. Setelah itu desain fisik dengan melakukan transformasi beragam
informasi terpilih untuk direpresentasikan dalam rancangan video dan rancangan infografis. Dibuat
story board pembuatan video dan rancangan fisik infografis. Berikutnya construction and testing
dengan mengkontruksi dan melakukan tahap uji coba terhadap video dan infografis yang dibuat. Uji
coba mencakup pemenuhan materi, kejelasan materi dan pengemasan dilakukan kepada mahasiswa
Sarjana Kesehatan Masyarakat yang sedang mempelajari pengembangan media. Selain itu dilakukan
uji coba oleh mahasiswa yang sedang mempelajari teknik wawancara mendalam dengan memberikan
draft video dan infografis. Hasilnya dipakai untuk merevisi disain yang sudah dibuat dan
mengkonstruksi video serta infografis yang siap dipakai. Terakhir installation and delivery adalah
proses pengoperasian sistem yang dibuat. Dilakukan up load video ke YouTube, diperoleh link nya
untuk selanjutnya dikemas dalam Google form digabung pertanyaan pre-test dan post-test serta
infografis (12).
Karakteristik Sasaran Penyuluhan

Ibu bayi 0-6 bulan merupakan kelompok prioritas untuk mendapat penyuluhan tentang spa
bayi, karena ibu yang umumnya menginisiasi dan membawa bayi ke tempat layanan kesehatan.
Demikian pula ibu bayi 7-12 bulan merupakan kelompok sasaran penyuluhan berikutnya, karena
penelitian sebelumnya (20,21) menunjukan spa bayi berpengaruh signifikan terhadap tumbuh
kembang bayi. Sedangkan ibu hamil menjadi kelompok potensial untuk akses layanan spa bayi
beberapa bulan yang akan datang setelah bayinya lahir. Ibu yang menjadi sasaran penyuluhan dalam
penelitian ini sebagian besar merupakan kelompok usia produktif, berada dalam periode aman dan
baik melakukan reproduksi (20-35 tahun) walaupun ada beberapa ibu di luar masa baik reproduksi.
Tahapan Adopsi Ibu tentang Spa Bayi Sebelum Penyuluhan

Sebelum penyuluhan semua ibu bayi usia 0-6 bulan sudah mendengar tentang spa bayi,
namun hanya sebanyak 30,4% sudah melakukan spa bayi bagi bayinya yang dilakukan oleh bidan.
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Dua dari lima ibu (40,4%) masih bimbang dan belum memutuskan akan atau tidak akan melakukan
spa bayi (tahap tiga adopsi perilaku), hal ini sejalan dengan hasil eksplorasi kualitatif kepada seorang
bidan kelurahan. Kondisi ini bila mengacu kepada teori Trans Theoretical atau Stages of Change
berada di Tahapan pre-contemplation yaitu belum atau tidak ada pengakuan kebutuhan atau minat
untuk perubahan (7,8). Sasaran dalam tahapan ini diperlukan penyuluhan yang sifatnya memperkuat
kepercayaan terhadap perubahan atau inovasi yang diperkenalkan (7).
Tahap Adopsi Ibu tentang Spa Bayi Sesudah Penyuluhan dengan Media Video

Setelah penyuluhan dengan menggunakan media video yang disisipkan dalam Google form,
terdapat peningkatan signifikan tahapan adopsi spa bayi. Hanya tinggal 19,1% (1 dari 5 ibu) yang
belum memutuskan atau bimbang akan melakukan/tidak melakukan spa bayi. Hal ini didukung hasil
perhitungan N-Gain of Average 0,286 artinya efektifitas video dalam meningkatkan tahapan adopsi
spa bayi berada dalam tingkat rendah. Video yang disisipkan ada dua buah yang pertama menjelaskan
tentang spa bayi mencakup apa, mengapa, bagaimana perlu dilakukan spa bayi disertai video
pelaksanaan spa bayi. Ada pengaruh signifikan penyuluhan dengan video terhadap perubahan tahapan
adopsi spa bayi, hasilnya menunjukkan proporsi terbesar menjadi berada di tahapan adopsi lima yaitu
ibu akan melakukan spa bayi atau berada di tahapan contemplation dan preparation pada teori stages
of change (7,8).

Adanya pengaruh signifikan setelah penyuluhan penggunaan video selaras dengan penelitian
terdahulu dalam kepatuhan ibu hamil untuk minum Fe (25), dan peningkatan keyakinan ibu untuk
mengurus bayinya yang prematur (26), meningkatkan keyakinan ibu hamil untuk melakukan
vaksinansi influenza (27), serta membuat ibu memiliki keyakinan mengurus neonatusnya (28). Video
memiliki keunggulan yaitu menarik untuk dilihat karena ada suara dan gambar sehingga menstimulasi
indra penglihatan dan pendengaran, dengan demikian dapat menimbulkan perubahan pada sasaran
sesuai yang menjadi tujuan penyuluhan (6,25–27,29,30).
Tahap Adopsi Spa Bayi Sesudah Penyuluhan dengan Media Infografis

Setelah penyuluhan dengan menggunakan media video yang disisipkan dalam Google form,
selanjutnya dilakukan penyuluhan dengan media infografis. Terdapat perbedaan signifikan atau
peningkatan tahapan adopsi spa bayi setelah dilakukan penyuluhan dengan media infografis. Hampir
setengah (44,7%) ibu berada di tahap adopsi tahap lima yaitu memutuskan akan melakukan spa bayi,
dan hampir setengahnya lagi (46,8%) di tahap tujuh yaitu memutuskan akan melakukan spa bayi
secara rutin. Hal ini didukung hasil perhitungan N-Gain of Average yaitu 0,304 artinya efektifitas
media infografis dalam meningkatkan tahapan adopsi spa bayi berada dalam tingkat sedang. Masih
ada sebanyak 8,5% yang berada di tahap adopsi tiga yaitu masih bimbang apakah akan atau tidak akan
melakukan spa bayi. Sasaran ini perlu penguatan motivasi atau perlu telaah lanjutan mengenai
kemungkinan ada hambatan lain untuk akses layanan spa bayi.

Infografis adalah media informasi yang disajikan dalam bentuk teks, serta dipadukan dengan
beberapa elemen visual seperti gambar, ilustrasi, grafik, dan tipografi. Hal tersebut dapat membuat
konten infografis menjadi lebih interaktif, estetik, dan atraktif di mata pembaca. Ada beberapa jenis
infografis yaitu statis, animasi dan interaktif (31,32). Ada beberapa manfaat infografis antaralain
meningkatkan minat membaca, informasi mudah diingat dan lebih mudah untuk dipahami walau
informasi rumit, pembaca langsung mengerti inti informasi atau data yang disajikan. Penggunaan
infografis tampak lebih profesional dan informasi menjadi lebih terpercaya. Selain itu infografis
efektif dalam pemasaran secara digital serta membuat informasi lebih cepat viral (33,34). Berdasarkan
uraian tersebut, maka infografis spa bayi memperkuat pesan yang sudah disampaikan sebelumnya
dengan video. Hal ini terlihat dari hasil analisis bahwa terdapat peningkatan tahapan adopsi spa bayi
secara signifikan setelah mendapat penyuluhan melalui media infografis dibandingkan dengan setelah
melihat video spa bayi.
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Tahap Adopsi Spa Bayi Sesudah Penyuluhan dengan Video Ditambah Infografis
Perhitungan N-Gain of Average antara tahapan adopsi sesudah mendapat penyuluhan dengan

video dan infografis sebesar 0,489 artinya efektifitas penyuluhan dalam meningkatkan tahapan adopsi
spa bayi berada dalam tingkat sedang (14). Berdasarkan hasil ini maka penggunaan media secara
campuran ternyata meningkatkan efektifitas perubahan yang ditimbulkan setelah penyuluhan.
Penggunaan dua jenis media (video di awal dan kemudian infografis), meningkatkan tahapan adopsi
spa bayi dari proporsi terbesar ibu berada di tahap tiga berubah menjadi proporsi terbesar ibu di tahap
tujuh. Video berperan menumbuhkan minat mengikuti penyuluhan dan infografis menguatkan
bahasan materi, sehingga diharapkan materi lebih difahami dan mendorong perubahan dalam diri
sasaran yang diwujudkan dalam pernyataan yang termasuk tahap tujuh adopsi menurut teori
Precaution Adoption Process Model.

Kelemahan analisis yang dilakukan dengan menggunakan teori Precaution Adoption Process
Model (7,8), adalah hanya melihat dari pernyataan sasaran penyuluhan tanpa mengetahui perubahan
pengetahuan, sikap atau praktek dalam diri sasaran sebagai hasil penyuluhan. Namun demikian
pengukuran berdasarkan tahapan adopsi ini dapat memberikan manfaat dalam pengemasan pesan
yang lebih tepat untuk setiap kelompok sasaran agar terwujud perilaku yang diharapkan. Penelitian
lanjutan tentang telaah praktek spa bayi yang dilakukan para ibu sesudah mendapat penyuluhan ini
diperlukan sehingga dapat dianalisis apakah pernyataan kecenderungan (arah duga) berdasarkan
tahapan adopsi spa bayi menjadi praktik nyata berupa melakukan akses layanan spa bayi secara nyata.
Kelemahan lain penelitian ini adalah terbatasnya responden atau sasaran penyuluhan yang menjadi
sampel penelitian. Disarankan penelitian lanjutan dengan responden atau sasaran lebih banyak serta
karakteristik lebih beragam, misalnya area tempat tinggal di perdesaan dan perkotaan serta menurut
kemampuan ekonomi keluarga.
KESIMPULAN

Eksplorasi awal, adopsi spa bayi berada di tahapan tiga yaitu masih bimbang, belum
memutuskan akan atau tidak akan melakukan spa bayi. Berdasarkan hal itu dikembangkan intervensi
penyuluhan berupa video dan infografis spa bayi. Sebelum intervensi proporsi terbesar ibu berada di
tahapan tiga adopsi yaitu bimbang sehingga belum memutuskan akan atau tidak akan melakukan spa
bayi. Setelah penyuluhan dengan video terjadi perubahan signifikan tahapan adopsi, proporsi terbesar
ibu berada di tahapan lima adopsi yaitu menyatakan akan melakukan spa bayi. Selanjutnya, terjadi
perubahan signifikan setelah penyuluhan dengan infografis, proporsi terbesar ibu berada di tahapan
tujuh yaitu menyatakan akan melakukan spa bayi secara rutin.
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