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ABSTRAK 

Pendahuluan: Imunisasi sangat penting diberikan pada anak sejak lahir untuk 

menurunkan angka kematian dan kesakitan pada bayi akibat penyakit yang dapat dicegah 

dengan imunisasi. Masih belum optimalnya cakupan imunisasi di beberapa daerah 

dipengaruhi oleh beberapa faktor, diantaranya faktor predisposisi yang terwujud dalam 

pengetahuan, sikap, kepercayaan, keyakinan serta nilai-nilai. Penelitian ini bertujuan 

untuk mengetahui hubungan pengetahuan dan motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi 

pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja 

Utara Tahun 2022. Metode: Penelitian  ini menggunakan penelitian retrospektif dengan 

desain cross sectional. Populasi dalam penelitian ini adalah semua ibu yang mempunyai 

balita di Lembang Tondon berjumlah 129 balita, dan sampel dalam penelitian ini adalah 

ibu yang memiliki balita di Lembang Tondon sebanyak 97 balita. Penelitian ini 

dilaksanakan pada bulan Agustus-November 2022. Instrumen dalam penelitian ini 

menggunakan lembar kuesioner dan buku KMS balita. Analisis yang digunakan Chi-

Square. Hasil: Pengetahuan ibu tentang imunisasi mayoritas berada pada kategori baik, 

yaitu sebanyak 60 responden (61,9%), Motivasi ibu dalam pemberian imunisasi juga 

mayoritas berada pada kategori tinggi sebanyak 71 responden (65,9%). Sedangkan 

kepatuhan ibu dalam pemberian imunisasi pada balita mayoritas berada pada kategori 

patuh sebanyak 63(64,9%). Pada variabel pengetahuan, nilai p value 0,002 (<0,05) dan 

pada variabel motivasi nilai p value 0,000 (<0,05). Simpulan: Terdapat hubungan antara 

pengetahuan ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon serta 

hubungan antara motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di wilayah kerja 

Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022. Meskipun seluruh balita telah 

diimunisasi, masih ada yang tidak menerima imunisasi sesuai jadwal, yang menunjukkan 

bahwa kepatuhan ibu dalam memberikan imunisasi masih kurang. 

Kata Kunci : Balita, Imunisasi, Kepatuhan Imunisasi, Pengetahuan, Motivasi 

 

 

ABSTRACT 

Introduction: Immunization is very important given to children from birth to reduce 

infant mortality and morbidity due to diseases that can be prevented by immunization. 

The still not optimal immunization coverage in several regions is influenced by several 

factors, including predisposing factors which are manifested in knowledge, attitudes, 

beliefs, beliefs and values. The aim of the study was to find out the relationship between 

mailto:mangumachris@gmail.com
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mother's knowledge and motivation and immunization compliance for toddlers in 

Lembang Tondon, the working area of the Tondon Health Center, North Toraja Regency, 

in 2022. Methods: The research design used was a retrospective study with a cross-

sectional approach, which is an approach where data collection for independent and 

dependent variables is carried out simultaneously. The population in this study were all 

mothers who had toddlers in Lembang Tondon totaling 129 toddlers, and the sample in 

this study were mothers who had toddlers in Lembang Tondon as many as 97 toddlers. 

This research was conducted in August-November 2022. The instruments in this study 

used questionnaires and KMS books for toddlers. Analysis used Chi-Square. Results:  

The findings revealed that most mothers had good knowledge about immunization (60 

respondents or 61.9%), high motivation to immunize their children (71 respondents or 

65.9%), and complied with immunization guidelines (63 respondents or 64.9%). The p-

value for maternal knowledge was 0.002(< 0.05) and for motivation, it was 0.000(< 0.05), 

indicating statistical significance. 

Conclusion: The study concludes that there is a significant relationship between maternal 

knowledge and compliance with toddler immunization, as well as between maternal 

motivation and immunization compliance, in Lembang Tondon. Although all toddlers in 

the study had received immunizations, some had not been immunized according to the 

recommended schedule, indicating a gap in maternal adherence to timely immunization.  

Keywords:Immunization, Immunization Compliance, Knowledge, Motivation, Toddlers 

 

 

PENDAHULUAN 

Angka kematian bayi dan balita merupakan salah satu indikator penting dalam 

menilai tingkat derajat kesehatan masyarakat, sehingga pemerintah memerlukan upaya 

sinergis dan terpadu untuk menurunkan kematian bayi dan balita di Indonesia yang 

diwujudkan melalui program Sustainable Development Goals (SDG’s) yaitu dengan 25 

per 1000 kelahiran hidup pada tahun 2030 (Kemenkes RI, 2018). 

Berdasarkan Survei Demografi dan Kesehatan Indonesia (SDKI) tahun 2020, 

angka kematian bayi (AKB) di Indonesia pada tahun 2019 adalah 21,12%. Angka ini 

menurun dari catatan pada tahun 2018 ketika angka kematian bayi di Indonesia mencapai 

21,86 atau pada tahun 2017 yang mencapai 22,62 (Kemenkes RI, 2020). 

Menurut United Nations Children's Fund (UNICEF) diantara 2.400 anak di 

Indonesia meninggal setiap hari adalah termasuk yang meninggal akibat dari penyakit 

menular yang seharusnya dapat dicegah dengan imunisasi. Diperkirakan1,7 juta 

kematian anak di Indonesia atau 5% balita di Indonesia adalah akibat penyakit yang dapat 

dicegah dengan imunisasi. Cakupan imunisasi dasar lengkap dapat dievaluasi dengan 

menggunakan indikator pencapaian desa UCI (Universal Child Immunization) yaitu desa 

dengan cakupan imunisasi dasar lengkap bagi bayi minimal usia 0-12 bulan (Kemenkes 

RI, 2018). 

Angka cakupan imunisasi dasar lengkap di Indonesia mencapai 85%, namun masih 

belum mencapai target Renstra Kementerian Kesehatan yang ditentukan. Pada tahun 

2015, cakupan imunisasi dasar lengkap mencapai 86,54% pada tahun 2016 mencapai 

91,58%, dan pada tahun 2017 mencapai 91,12% dengan target renstra 92% (Pusdatin 

Kemenkes RI, 2017). Di Sulawesi Selatan dari tahun 2015 sampai dengan 2019, capaian 

indikator program terjadi fluktuatif. Tahun 2019 capaian indikator Persentase 18 Anak 

Usia 0 sampai 11 Bulan yang mendapat Imunisasi Dasar Lengkap adalah sebesar 95,5%, 

sudah melampaui target. Namun, walaupun mencapai target di tahun 2019, namun capaian 
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ini menurun dibandingkan tahun 2018 yang mencapai 98% (Dinkes Sulsel, 2020). Di 

Kabupaten Toraja Utara sendiri jumlah balita yang tidak mendapatkan imunisasi dasar 

lengkap mencapai 27,47% (Riskesdas, 2018). 

Berdasarkan hasil wawancara dengan 5 ibu di wilayah kerja Puskesmas Tondon 

diketahui sebanyak 4 anak tidak diimunisasi sesuai jadwal, dan 1 anak diimunisasi sesuai 

jadwal. Dari hasil wawancara lebih lanjut didapatkan hanya 1 dari 5 ibu yang mengetahui 

manfaat dari imunisasi. Sementara alasan ibu lainnya tidak memberikan imunisasi tepat 

pada waktunya karena faktor kesibukan dengan pekerjaan yang dilakukan oleh ibu, 

serta ibu beranggapan bahwa imunisasi tidak penting dan imunisasi hanya akan 

menyebabkan anak menjadi sakit setelah pemberian imunisasi. Selain itu, dari 5 ibu yang 

diwawancarai 2 diantaranya memiliki motivasi yang kurang dikarenakan jarak antara 

rumah dan lokasi posyandu yang begitu jauh sehingga mengakibatkan jadwal pemberian 

imunisasi kepada anaknya menjadi tertunda, dan 3 ibu memiliki motivasi tinggi sehingga 

dorongan dari dalam hati ibu untuk memberikan imunisasi pada anaknya begitu tinggi, 

selain itu faktor jarak dan transportasi yang baik membuat ibu lebih mudah mengantarkan 

anaknya ke posyandu untuk di imunisasi. Berdasarkan latar belakang diatas maka 

dipandang penting untuk dilakukan penelitian mengenai “Hubungan Pengetahuan Dan 

Motivasi Ibu Dengan Kepatuhan Imunisasi Pada Balita Di Lembang Tondon Wilayah 

Kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022”. 

METODE PENELITIAN 

Jenis Penelitian: Penelitian deskriptif analitik dengan pendekatan retrospektif 

menggunakan desain cross sectional yang bertujuan melihat hubungan pengetahuan dan 

motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja 

Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022. Teknik pengambilan sampel: 

Menggunkan teknik sampling purposive sampling, dengan kriteria inklusi: ibu yang 

bersedia menjadi responden, ibu yang tinggal menetap bersama balitanya, ibu yang 

kooperatif dan dapat berkomunikasi baik secara verbal, ibu yang dapat membaca dan 

menulis, ibu yang memiliki balita usia 2-5 tahun. Kriteria Eksklusi: ibu yang tidak 

terdaftar sebagai peserta posyandu di Lembang Tondon, ibu yang anaknya tidak memiliki 

KMS, ibu yang tidak hadir pada saat penelitian dilakukan, ibu yang anaknya sakit saat 

jadwal pemberian imunisasi, ibu yang anaknya tinggal bersama nenek/kakeknya, ibu 

yang anaknya tinggal bersama om/tantenya, ibu yang tidak tinggal menetap, ibu yang 

anaknya baru terdaftar 3 bln di posyandu. Sampel penelitian ini adalah ibu yang 

mempunyai balita di Lembang Tondon wilayah kerja puskesmas Tondon Kabupaten 

Toraja Utara sebanyak 97 responden. Teknik analisis data: Analisis univariat dan 

bivariat (menggunakan uji statistik Chi squre).  Instrumen yang digunakan untuk 

mengumpulkan data pada penelitian ini adalah kuesioner yang berisi pertanyaan-

pertanyaan yang berhubungan dengan variabel pengetahuan dan motivasi serta buku 

KMS balita untuk variabel kepatuhan imunisasi. Peneliti melakukan penelitian dengan 

berpegangan pada beberapa prinsip etika yaitu self determination, anonymity atau 

confidentiality, protection from  discomfort, beneficence and justince. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Analisis Univariat 

a. Pengetahuan 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Pengetahuan Ibu di 

Lembang Tondon Wilayah Kerja Puskesmas Tondon Kab. Toraja 

Utara Tahun 2022 

Pengetahuan Ibu Frekuensi (n) Presentase (%) 

Baik 60 61,9 

Kurang 37 38,1 

Total 97 100,0 

Sumber : Data Primer 2022 

 

Berdasarkan tabel 1 di atas didapatkan bahwa mayoritas pengetahuan ibu yang 

mempunyai balita di Lembang Tondon yaitu baik sebanyak 60 responden (61,9%) 

dan yang paling sedikit adalah kurang sebanyak 37 responden (38,1%). 

 

b. Motivasi Ibu 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Motivasi Ibu di 

Lembang  Tondon Wilayah Kerja Puskesmas Tondon Kab. Toraja 

Utara Tahun 2022 

Motivasi Ibu Frekuensi (n) Presentase (%) 

Tinggi 71 73,2 

Kurang 26 26,8 

Total 97 100,0 

Sumber : Data Primer 2022 

 

Berdasarkan tabel 2 di atas didapatkan bahwa mayoritas motivasi ibu yang 

mempunyai balita di Lembang Tondon yaitu tinggi sebanyak 71 responden 

(73,2%) dan yang paling sedikit adalah kurang sebanyak 26 responden (26,8%). 

 

c. Kepatuhan Imunisasi 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kepatuhan Imunisasi 

di Lembang Tondon Wilayah Kerja Puskesmas Tondon Kab. 

Toraja Utara Tahun 2022 

Kepatuhan Imunisasi Frekuensi (n) Presentase (%) 

Patuh 63 64,9 

Tidak Patuh 34 35,1 

Total 97 100,0 

Sumber : Data Primer 2022 

 

Berdasarkan tabel 3 di atas didapatkan bahwa mayoritas kepatuhan imunisasi 

pada balita di Lembang Tondon yaitu patuh sebanyak 63 responden (64,9%) dan 

yang paling sedikit adalah tidak patuh sebanyak 34 responden (35,1%). 
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2. Analisis Bivariat 

a. Hubungan pengetahuan ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita 

Tabel 4. Hubungan Pengetahuan Ibu dengan Kepatuhan Imunisasi Pada 

Balita di Lembang Tondon Wilayah Kerja Puskesmas Tondon Kab. 

Toraja Utara Tahun 2022 

 

Pengetahuan 

Ibu 

Kepatuhan Imunisasi  

Total 

 

P Value OR Patuh Tidak Patuh 

N % N % N % 

Baik 46 47,4 14 14,4 60 61,9  

0,002 3,866 Kurang 17 17,5 20 20,6 37 38,1 

Total 63 64,9 34 35,1 97 100 

Sumber : Data Primer 2022      

 

 Berdasarkan tabel 4 di atas mengenai hubungan pengetahuan ibu dengan 

kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas 

Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022 yaitu dapat dijabarkan sebagai 

berikut dimana pengetahuan ibu yang baik sebanyak 60 responden (61,9%) yang 

terdiri dari 46 responden (47,4%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh 

dan 14 responden (14,4%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh, 

dan ibu dengan pengetahuan kurang sebanyak 37 responden (38,1%) yang terdiri 

dari 17 responden (17,5%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh dan 20 

responden (20,6%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh. Dari hasil 

tersebut di atas telah diuji dengan Chi-square Test dimana hasil yang didapatkan 

yaitu Pearson Chi-Square didapatkan nilai p = 0.002 (p< 0,05) berarti ha diterima 

atau ada hubungan pengetahuan ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di 

lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara 

Tahun 2022. Dimana nilai Odd Ratio (OR) yaitu 3,866 yang artinya bahwa 

pengetahuan ibu yang baik mempunyai peluang 3,8 kali mempengaruhi 

kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas 

Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022. 

 Imunisasi merupakan suatu proses untuk membuat suatu sistem pertahanan 

tubuh kebal terhadap invasi mikroorganisme (bakteri atau virus) yang dapat 

menyebabkan infeksi sebelum mikroorganisme tersebut memiliki kesempatan 

untuk menyerang tubuh kita (Marmi & Kukuh., 2015). Berdasarkan tabel 4 di atas 

mengenai hubungan pengetahuan ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di 

Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara 

Tahun 2022 yaitu dapat dijabarkan sebagai berikut dimana pengetahuan ibu yang 

baik sebanyak 60 responden (61,9%) yang terdiri dari 46 responden (47,4%) 

dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh. Hal ini dikarenakan 100 tingkat 

pengetahuan yang baik ini disebabkan karena sebagian besar responden telah 

mampu mengetahui tentang manfaat imunisasi pada balita, sehingga untuk tingkat 

pengetahuan responden masuk dalam kategori baik. 

 Pengetahuan ibu yang baik memegang peranan yang penting dalam 

kepatuhan imunisasi pada anaknya, kaerena dengan adanya pengetahuan maka 

dapat mendorong kemauan ibu untuk patuh memberikan imunisasi kepada 

anaknya sesuai dengan jadwal pemberian yang telah ditentukan oleh petugas 

kesehatan. Pengetahuan tentang imunisasi mencakup tahu akan pengertian 

imunisasi, penyakit yang dapat dicegah melalui imunisasi, manfaat imunisasi, 
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tempat pelayanan imunisasi, waktu pemberian imunisasi, jenis imunisasi dan 

jumlah pemberian imunisasi. Melalui pengetahuan yang cukup diharapkan dapat 

mempengaruhi tindakan seorang ibu dalam memberikan imunisasi secara lengkap 

kepada anaknya (Andalia, 2018). 

 Hasil penelitian ini juga sejalan dengan teori dalam Notoatmodjo (2017), 

menyatakan bahwa terdapat kecenderungan seseorang yang berpengetahuan 

tinggi akan cenderung mempunyai perilaku yang baik dalam bidang kesehatan 

dalam hal ini untuk mengimunisasikan anaknya. Diketahui juga bahwa ada 14 

responden (14,4%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh, tetapi 

memiliki pengetahuan yang baik. Hal ini dipengaruhi oleh faktor pekerjaan ibu, 

dalam penelitian ini didapatkan bahwa ibu yang bekerja sebagian besar bekarja 

sebagai aparatur sipil negara, tenaga honorer bahkan ada yang bekerja sebagi 

karyawan swasta. Ibu mengetahui tentang pentingnya imunisasi pada anak akan 

tetapi karena kesibukan ibu sehingga lupa membawa anak untuk diimunisasi. 

Sedangkan ibu dengan pengetahuan kurang sebanyak 37 responden (38,1%) yang 

terdiri dari 17 responden (17,5%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh. 

Hal ini dapat terjadi karena dipengaruhi oleh pengalaman orang lain. Ibu yang 

patuh memberikan anak imunisasi karena melihat anak tetangga yang jarang sakit 

akibat diberikan imunisasi. 

 Dari hasil tersebut di atas telah diuji dengan Chi-square Test dimana hasil 

yang didapatkan yaitu Pearson Chi-Square didapatkan nilai p = 0.002 (p< 0,05) 

berarti ha diterima atau ada hubungan pengetahuan ibu dengan kepatuhan 

imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon 

Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022. Dimana nilai Odd Ratio yaitu 3,866 yang 

artinya bahwa pengetahuan ibu yang baik mempunyai peluang 3,8 kali 

mempengaruhi kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah 

kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022. Hasil penelitian 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Sri Merlin, dkk (2019) tentang 

hubungan pengetahuan ibu tentang imunisasi dasar dengan kepatuhan pemberian 

imunisasi pada bayi di wilayah kerja Puskesmas Tawanga Kabupaten Konawe 

terhadap 37 responden didapatkan ada hubungan yang signifikan antara hubungan 

pengetahuan ibu tentang imunisasi dasar dengan kepatuhan pemberian imunisasi 

pada bayi dengan nilai p value 0,016 (< 0,05). 

 Rendahnya pengetahuan ibu dapat meningkatkan risiko ketidakpatuhan ibu 

dalam pemberian imunisasi dasar lengkap pada bayi, sebaliknya ibu yang 

memiliki pengetahuan yang baik menjadi lebih patuh dalam memberikan 

imunisasi. Hal ini dapat terjadi karena dipengaruhi oleh pengalaman orang lain. 

Ibu yang patuh memberikan anak imunisasi karena melihat anak tetangga yang 

jarang sakit akibat diberikan imunisasi. (Lestari, Muharyani, & Hikayati, 2019). 

Menurut asumsi peneliti semakin tinggi pengetahuan ibu mengenai imunisasi 

semakin tinggi pula kepatuhan ibu dalam memberikan imunisasi kepada anaknya. 

Melalui pengetahuan yang baik diharapkan dapat membuka pola pikir ibu 

mengenai tindakan seorang ibu dalam memberikan imunisasi kapada anaknya 

sesuai dengan jadwal yang telah ditentukan. 
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b. Hubungan motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita 

Tabel 5. Hubungan Motivasi Ibu dengan Kepatuhan Imunisasi Pada Balita di 

Lembang Tondon Wilayah Kerja Puskesmas Tondon Kab. Toraja 

Utara Tahun 2022 

 

Motivasi 

Ibu 

Kepatuhan Imunisasi  

Total 

 

P Value OR Patuh Tidak Patuh 

n % N % N % 

Tinggi 55 56,7 16 16,5 71 73,2  

0,000 7,734 Kurang 8 8,2 18 18,6 26 26,8 

Total 63 64,9 34 35,1 97 100 

Sumber : Data Primer 2022      

 

Berdasarkan tabel 5 di atas mengenai hubungan motivasi ibu dengan 

kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas 

Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022 yaitu dapat dijabarkan sebagai 

berikut dimana motivasi ibu yang tinggi sebanyak 71 responden (73,2%) yang 

terdiri dari 55 responden (56,7%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh 

dan 16 responden (16,5%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh, 

dan ibu dengan motivas kurang sebanyak 26 responden (26,8%) yang terdiri dari 

8 responden (8,2%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh dan 18 

responden (26,8%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh. Dari hasil 

tersebut di atas telah diuji dengan Chi-square Test dimana hasil yang didapatkan 

yaitu Pearson Chi-Square didapatkan nilai p = 0.000 (p< 0,05) berarti ha diterima 

atau ada hubungan motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di 

lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara 

Tahun 2022. Dimana nilai Odd Ratio yaitu 7,734 yang artinya bahwamotivasi 

ibu yang tinggi mempunyai peluang 7,7 kali mempengaruhi kepatuhan imunisasi 

pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten 

Toraja Utara Tahun 2022. 

Motivasi merupakan suatu kekuatan yang memiliki tiga fungsi yaitu suatu 

kekuatan, atau menyebabkan orang untuk melakukan sesuatu, fungsi kedua 

mengarahkan perilaku untuk mendapatkan tujuan yang khusus dan fungsi yang 

ketiga kekuatan di atas menambahkan usaha dalam mencapai tujuan tersebut. 

Motivasi juga diartikan sebagai suatu perangsangan keinginan dan daya 

penggerak kemauan seseorang bekerja, setiap motivasi mempunyai tujuan 

tertentu yang ingin dicapai. 

Berdasarkan tabel 5 di atas mengenai hubungan motivasi ibu dengan 

kepatuhan imunisasi pada balita di lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas 

Tondon Kab. Toraja Utara Tahun 2022 yaitu dapat dijabarkan sebagai berikut 

dimana motivasi ibu yang tinggi sebanyak 71 responden (73,2%) yang terdiri dari 

55 responden (56,7%) dengan kepatuhan imunisasi pada balita patuh. Seorang ibu 

akan bersedia datang ke posyandu membawa anaknya untuk diimunisasi karena 

mempunyai motivasi tinggi yang didasari oleh berbagai faktor seperti keyakinan. 

Ibu yang memiliki motivasi tinggi merasa senang dengan pemberian imunisasi 

karena mengetahui bahwa tindakan yang diberikan tersebut akan mampu 

melindungi dari penyakit-penyakit berbahaya yang sering dialami bayi. Perasaan 

senang dan aman bila anak telah mendapat imunisasi mendorong ibu melengkapi 

imunisasi dasar yang wajib diterima bayi, dengan adanya motivasi yang tinggi 
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dengan sendirinya akan mempengaruhi kepatuhan ibu dalam memberikan 

imunisasi kepada anaknya. Selain itu terdapat 16 responden (16,5%) dengan 

kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh, tetapi memiliki motivasi yang tinggi. 

Berdasarkan hasil wawancara dari responden mengatakan bahwa 

ketidakpatuhan ibu dalam memberikan imunisasi kepada anakya, disebabkan oleh 

faktor pemberi pelayanan imunisasi yang memiliki keterbatasan tenaga masih 

kurang sehingga membutuhkan waktu lama yang dapat membuat ibu menunggu 

terlalu lama untuk mendapatkan giliran. Keterbatasan waktu pelayanan pada 

posyandu tersebut, selain memiliki banyak pengunjung, puskesmas juga 

memberikan pelayanan imunisasi bersamaan dengan pelayanan kesehatan ibu dan 

anak lainnya, sehingga petugas kesehatan dituntut untuk bisa melaksanakan 

program KIA secara bersamaan dan tidak fokus dengan satu program saja. 

Menurut Mardianti & Farida (2020), mengatakan bahwa pelayanan petugas 

kesehatan dapat mempengaruhi imunisasi dasar lengkap pada bayi, petugas 

kesehatan yang memberikan pelayanan kesehatan yang baik dapat membuat ibu 

merasa puas sehingga dapat mempengaruhi ibu-ibu untuk datang ke tempat 

pelayanan kesehatan dalam hal mengimunisasikan anaknya dengan lengkap. 

Dalam penelitian ini juga terdapat ibu dengan motivasi kurang sebanyak 

26 responden (26,8%) yang terdiri dari 8 responden (8,2%) dengan kepatuhan 

imunisasi pada balita patuh. Hal ini dipengaruhi oleh dukungan keluarga, 

kepatuhan imunisasi karena adanya dukungan keluarga dapat mendorong ibu 

untuk lebih patuh dalam memberikan imunisasi kepada anaknya. Secara statistik 

diketahui bahwa jumlah ibu yang mendapatkan dukungan keluarga dalam 

pemberian imunisasi dasar masih tergolong rendah, dukungan keluarga dapat 

menjadi upaya pertama dalam meningkatkan kepatuhan ibu dalam pemberian 

imunisasi dasar karena apabila keluarga mendukung pemberian imunisasi maka 

dapat meningkatkan angka cakupan pemberian imunisasi dasar pada bayi. Hal ini 

karena keluarga mempunyai peran utama dalam pemeliharaan kesehatan seluruh 

anggota keluarganya, sehingga apabila pengambil keputusan dalam keluarga tidak 

memperbolehkan bayi untuk diberikan imunisasi maka anggota keluarga lainnya 

akan mentaati perintah pengambil keputusan dalam keluarga tersebut. 

Hasil penelitian ini didukung oleh pernyataan yang diungkapkan oleh 

Suparyanto (2011), yang menyatakan bahwa orang yang paling dekat dengan ibu 

adalah keluarga, sehingga apabila keluarga tidak menghiraukan tentang 

pemberian imunisasi maka kemungkinan besar pelaksanaan imunisasi tidak akan 

dilakukan oleh ibu disebabkan tidak adanya dukungan dari keluarga dalam 

mengimunisasikan bayinya. Diketahui juga masih terdapat 18 responden (26,8%) 

dengan kepatuhan imunisasi pada balita tidak patuh. Hal ini terjadi karena pada 

sebagian kecil masih ada ibu yang berpengetahuan kurang, motivasi terhadap 

pemberian imunisasi juga kurang, sehingga ibu yang memiliki motivasi rendah 

cendrung tidak memberikan imunisasi kepada anaknya. Berdasarkan hasil 

penelitian ini, alasan ibu tidak termotivasi untuk membawa anak ke tempat 

pelayanan imunisasi karena adanya desas-desus yang didengar ibu tentang 

imunisasi seperti imunisasi tidak penting, serta ibu khawatir akan efek samping 

dari pemberian imunisasi seperti demam setelah pemberian imunisasi, hal inilah 

yang menyebabkan ibu tidak termotivasi untuk melanjutkan membawa anak 

imunisasi. 
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Dari hasil tersebut di atas telah diuji dengan Chi-square Test dimana hasil 

yang didapatkan yaitu Pearson Chi-Square didapatkan nilai p = 0.000 (p< 0,05) 

berarti ha diterima atau ada hubungan motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi 

pada balita di lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kab. Toraja 

Utara Tahun 2022. Dimana nilai Odd Ratio yaitu 7,734 yang artinya bahwa 

motivasi ibu yang tinggi mempunyai peluang 7,7 kali mempengaruhi kepatuhan 

imunisasi pada balita di lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kab. 

Toraja Utara Tahun 2022. Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan oleh Lilia Tiara Lestari (2019) tentang determinan faktor yang 

berhubungan dengan kepatuhan ibu dalam pemberian i munisasi dasar pada bayi di 

Kelurahan 14 Ulu Palembang terhadap 66 ibu didapatkan ada hubungan yang 

signifikan antara motivasi dengan kepatuhan ibu dalam pemberian imunisasi 

dasar pada bayi dengan nilai p value 0,038. 

 

SIMPULAN  

Berdasarkan hasil penelitian, maka dapat disimpulkan bahwa mayoritas 

pengetahuan ibu tentang imunisasi adalah dengan pengetahuan baik sebanyak 60 

responden (61,9%). Mayoritas motivasi ibu dalam pemberian imunisasi pada 

anaknya adalah dengan motivasi tinggi sebanyak 71 (73,2%). Mayoritas 

kepatuhan ibu dalam pemberian imunisasi pada anaknya adalah patuh sebanyak 63 

(64,9%). Kemudian ada hubungan pengetahuan ibu dengan kepatuhan imunisasi 

pada balita di Lembang Tondon wilayah kerja Puskesmas Tondon Kabupaten 

Toraja Utara Tahun 2022 dengan nilai p-value 0,002 (p<0,05) dan ada hubungan 

motivasi ibu dengan kepatuhan imunisasi pada balita di Lembang Tondon wilayah 

kerja Puskesmas Tondon Kabupaten Toraja Utara Tahun 2022 dengan nilai p- 

value 0,000 (p<0,05). Pada penelitian ini semua balita sudah diimunisasi tetapi 

masih ada yang tidak sesuai jadwal pemberian imunisasi sehingga kepatuhan ibu 

dalam memberikan imunisasi pada balitanya masih kurang. Disarankan perlu 

adanya pendidikan kesehatan khususnya pada keluarga, karena keluarga memiliki 

peran utama sebagai pengambil keputusan dalam memelihara kesehatan anggota 

keluarga, salah satunya dengan memberikan imunisasi dasar secara lengkap dan 

tepat waktu pada anak.  
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ABSTRAK  

 

Pendahuluan: Epidemi HIV/AIDS terus menjadi masalah di seluruh 

dunia, termasuk juga negara Indonesia. Layanan kesehatan termasuk 

tenaga kesehatan  memegang peranan penting dalam memastikan 

perawatan yang optimal bagi ODHIV. Tujuan : Menganalisis 

efektivitas dan hambatan pelayanan kesehatan terhadap kepatuhan 

pengobatan ARV pada ODHA. Metode: Penelitian ini menggunakan 

metode literature review, yang merujuk pada metode PRISMA. 

Pencarian referensi dilakukan pada tiga database, yaitu Pubmed, 

Science Direct, dan Google Schoolar. Sebanyak 8 artikel dipilih 

berdasarkan kriteria inklusi. Hasil: Literature review ini mengungkap 

dua tema utama, yaitu efektivitas dan hambatan layanan kesehatan 

terhadap kepatuhan minum ARV pada ODHA. Efektivitas terlihat 

melalui pemanfaatan mHealth dan layanan farmasi, sementara 

hambatan mencakup akses, ketersediaan obat, dan stigma dari tenaga 

kesehatan. Simpulan: Temuan ini menegaskan pentingnya peran 

strategis layanan kesehatan dalam mendukung keberhasilan terapi 

ODHA. Upaya peningkatan kualitas layanan serta pengurangan 

hambatan struktural dan sosial perlu menjadi fokus untuk memperkuat 

kepatuhan pengobatan antiretroviral secara berkelanjutan. Saran: 

Pendekatan multidimensi yang terintegrasi antara medis, sosial, dan 

teknologi, serta intervensi edukasi anti-stigma di masyarakat, 

diperlukan untuk meningkatkan kepatuhan ODHA secara 

berkelanjutan. 

 

Kata kunci : Antiretroviral, Efektivitas, Hambatan, HIV/AIDS, ODHA 

 

ABSTRACT  

 

Introduction: The HIV/AIDS epidemic remains a global issue, 

including in Indonesia. Health services, including health workers, play 

a vital role in ensuring optimal care for people living with HIV 

(PLHIV). Objective: To analyze the effectiveness and barriers of health 

services on antiretroviral (ARV) treatment adherence among people 

living with HIV/AIDS (PLWHA). Methods: This study employed a 
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literature review method that followed the PRISMA guidelines. 

References were searched across three databases: PubMed, Science 

Direct, and Google Scholar. A total of eight articles were selected based 

on the inclusion criteria. Results: This literature review reveals two 

main themes: the effectiveness and barriers of health services regarding 

ARV adherence in PLWHA. Effectiveness is seen through the 

utilization of mobile health (mHealth) and pharmaceutical services, 

while barriers include access, drug availability, and stigma from health 

workers. Conclusion: The findings underscore the strategic role of 

health services in supporting the successful treatment of PLWHA. 

Efforts to enhance service quality and reduce structural and social 

barriers must be prioritized to strengthen antiretroviral treatment 

adherence sustainably. Suggestion: A multidimensional approach that 

integrates medical, social, and technological strategies, as well as anti-

stigma educational interventions in the community, is essential for 

sustainably improving adherence among PLWHA. 

 

Keywords: Antiretroviral, Effectiveness, Barriers, HIV/AIDS, 

PLWHA

 

PENDAHULUAN 

 Epidemi HIV/AIDS terus menjadi masalah di seluruh dunia, termasuk juga negara 

Indonesia (Jocelyn et al., 2024). Sistem kekebalan tubuh manusia adalah target dari virus yang 

dikenal sebagai HIV (Human Immunodeficiency Virus). HIV dapat merusak pertahanan tubuh 

terhadap infeksi dan penyakit dengan menargetkan sistem kekebalan tubuh. AIDS (Acquired 

Immunodeficiency Syndrome) merupakan nama yang diberikan pada penyakit ketika HIV telah 

mencapai tahap akhir (Kementerian Kesehatan RI, 2024c). Infeksi yang seharusnya ringan bagi 

individu yang sehat dapat menjadi fatal bagi penderita AIDS (Kementerian Kesehatan RI, 

2024b). Virus HIV ditemukan dalam cairan tubuh terutama pada darah, cairan sperma, cairna 

vagina dan air susu ibu (Kordy et al., 2018). 

 Penyakit HIV masih menjadi masalah kesehatan global yang utama, yang telah 

merenggut 42,3 juta jiwa hingga saat ini. Diperkirakan terdapat 39,9 juta orang yang hidup 

dengan HIV pada akhir 2023. Angka tersebut meningkat dari tahun sebelumnya yang 

menunjukkan jumlah kasus sebesar 39,5 juta. Dari angka tersebut 65% diantaranya berada di 

Kawasan Afrika (WHO, 2024). Sementara estimasi Orang Dengan HIV (ODHIV) hidup di 

Indonesia pada tahun 2024 yaitu sebanyak 503.261 orang, sedangkan ODHIV yang mengetahui 

statusnya yaitu sebanyak 351.378 orang (Kementerian Kesehatan RI, 2024a). 

 Dalam rencana aksi Aksi Nasional Program Pencegahan dan Pengendalian HIV/AIDS 

dan PIMS untuk tahun 2020-2025 dan dan Rencana Aksi Nasional Penanggulan HIV-AIDS 
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2021-2025  dijelaskan bahwa bentuk upaya pencegahan dan pengendalian HIV salah satunya 

90% termasuk berada dalam pengobatan serta perawatan ARV pada tahun 2027(Kementerian 

Kesehatan RI, 2022). Namun berdasarkan data yang didapatkan sampai dengan Desember 

tahun 2022, Indonesia masih tertinggal jauh dalam mencapai target tersebut, yang mana untuk 

capaian 95% pertama masih pada angka 81% dan hanya 41% ODHIV yang mendapatkan 

pengobatan ARV, dan hanya 19% dari mereka yang menjalankan pengobatan ARV yang 

virusnya tersupresi. Kementerian Kesehatan RI juga melaporkan sampai dengan September 

2022, ODHIV yang bertahan dalam ARV hanya 51% (Kementerian Kesehatan RI, 2022). 

 Menjalani pengobatan ARV sangat penting untuk menghentikan penyebaran virus, 

mengurangi kemungkinan resistensi obat, meningkatkan kelangsungan hidup dan kualitas 

hidup serta mengurangi risiko penularan penyakit HIV (Hidayat & Fitri, 2020). Terdapat 

beberapa faktor yang menyebabkan ketidakpatuhan pasien Orang Dengan HIV/AIDS (ODHA) 

dalam menjalankan pengobatan, diantaranya adalah usia, pendidikan, dukungan keluarga, 

dukungan tenaga medis, kurangnya pengetahuan, ekonomi, serta akses pelayanan kesehatan 

(Sigalingging et al., 2022). Layanan kesehatan termasuk tenaga kesehatan juga memegang 

peranan penting dalam memastikan perawatan yang optimal bagi ODHIV, diantaranya adalah 

memberikan dukungan psikologis, memberikan perawatan medis yang komperhensif serta 

merencanakan perawatan terpadu untuk selanjutnya (Risnawaty et al., 2024).  

 Masih terdapat kekurangan pemahaman yang menyeluruh tentang bagaimana 

efektivitas layanan kesehatan dan hambatan secara simultan mempengaruhi kepatuhan di 

berbagai konteks, terutama di negara berkembang, meskipun sudah banyak penelitian yang 

membahas kepatuhan pengobatan antiretroviral (ARV) di antara ODHA dan peran layanan 

kesehatan dalam mendukung keberhasilan pengobatan. Tanpa memperhitungkan bagaimana 

sistem layanan kesehatan mempengaruhi perilaku kepatuhan, beberapa penelitian cenderung 

berfokus pada satu elemen saja, seperti karakteristik sosial atau individu.  Untuk memberikan 

gambaran lengkap yang dapat menjadi dasar untuk meningkatkan kebijakan dan praktik 

layanan kesehatan, penelitian ini mencoba menutup kesenjangan tersebut dengan 

mengumpulkan dan mengevaluasi penelitian terbaru tentang efektivitas layanan kesehatan dan 

hambatan yang mempengaruhi kepatuhan ODHA terhadap pengobatan ARV. 

 Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas dan hambatan pelayanan 

kesehatan terhadap kepatuhan pengobatan ARV pada penderita HIV berdasarkan tinjauan 

literatur.  
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METODE PENELITIAN 

Desain Studi 

   Penelitian ini menggunakan metode literature review, yang merujuk pada metode 

PRISMA. PRISMA (Preferred Reporting Items for Systematic Reviews dan Meta-Analyses) 

yang bertujuan untuk menganalisis efektivitas dan hambatan pelayanan kesehatan terhadap 

kepatuhan pengobatan ARV pada ODHA. 

Database  

   Pencarian artikel dilakukan secara sistematis pada tiga database, yaitu Pubmed, Science 

Direct dan Google Schoolar. Proses pencarian literatur dilakukan pada bulan Maret-April 2025 

untuk menemukan artikel yang relevan dengan topik kajian. 

Keywords 

   Kata kunci yang digunakan dalam proses pencarian literatur adalah “Adherence” OR 

“Compliance” AND “Antiretroviral therapy” OR “ARV” AND “HIV” OR “AIDS” AND 

“Health services” OR “Healthcare barriers” AND “Effectiveness”. 

Kriteria Inklusi dan Ekslusi 

   Kriteria inklusi dalam pemilihan jurnal untuk penelitian literature review ini diantaranya 

adalah variabel dependen kepatuhan pengobatan ARV, publish pada rentang 5 tahun terakhir 

(2020-2025), free access, dapat diakses full text berbahasa Indonesia maupun bahasa Inggris, 

terindeks sinta 4 untuk jurnal nasional, serta artikel merupakan hasil dari original research. 

Adapun kriteria ekslusi pada penelitian ini ialah jurnal dengan jenis systematic review atau 

literature review.  

 
 

Gambar 1 Diagram PRISMA dalam Proses Pencarian Artikel 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil pencarian didapatkan, kemudian menyeleksi jurnal berdasarkan 

fokus penelitian, tahun terbit, original research dan seleksi secara keseluruhan (full text) 

didapatkan 8 jurnal yang dianalisis dalam penelitian ini. 

Tabel 1. Hasil Literature Review 

No 
Penulis 

/Tahun 
Judul Negara Desain Studi Hasil 

1 (Wedajo et 

al., 2022) 

The role of health 

facility and 

individual level 

characteristics on 

medication 

adherence among 

PLHIV on second-

line antiretroviral 

therapy in 

Northeast Ethiopia: 

use of multi-level 

model 

Northeast 

Ethiopia 

Studi 

kuantiatif 

dengan 

pendekatan 

Cross 

sectional 

Dalam studi ini, 69,5% 

pasien HIV yang 

menerima terapi 

antiretroviral lini 

kedua memiliki 

kepatuhan pengobatan 

yang optimal. 

Lima dari dua puluh 

fasilitas kesehatan 

melaporkan kehabisan 

stok obat ARV lini 

kedua dalam enam 

bulan terakhir. 

Karakteristik fasilitas 

kesehatan; jumlah 

kasus, jumlah konselor 

kepatuhan, dan kerja 

sama tim sangat terkait 

dengan kepatuhan 

pengobatan. 

2 (Ahmed et 

al., 2022) 

Barriers and 

Enablers for 

Adherence to 

Antiretroviral 

Therapy Among 

People Living With 

HIV/AIDS in the 

Era of COVID-19: 

A Qualitative Study 

From Pakistan 

Pakistan Kualitatif 

dengan 

pedoman 

kriteria 

terpadu 

COREQ 

Dalam studi ini, 

responden 

mengungkapkan 

bahwa adanya 

kesulitan untuk 

mencapai klinik ART 

selama masa Covid-

19. Sehingga 

responden menyambut 

baik langkah 

pelayanan kesehatan 

untuk konsultasi 

telepon, pengiriman 

obat untuk jangka 

waktu yang lama 

(hingga 6 bulan) dan 

menghargai 

pengiriman ART 

melalui kurir ke pasien 

daerah terpencil. 

3 (Schoenhe Pharmaceutical Brazil Prospective Hasil penelitian ini 
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No 
Penulis 

/Tahun 
Judul Negara Desain Studi Hasil 

rr et al., 

2022) 

care and evaluation 

of adherence to 

antiretroviral 

therapy in people 

living with 

HIV/AIDS 

Intervention diketahui bahwa 

intervensi farmasi 

berhubungan dengan 

tingkat kepatuhan 

terhadap HAART 

(Highly Active 

Antiretroviral 

Therapy). Intervensi 

farmasi tersebut 

termasuk dalam 

informasi mengenai 

obat, pengobatan, 

tindakan untuk 

meningkatkan gaya 

hidup dan pemberian 

makan, jadwal 

pengobatan membawa 

banyak dampak positif 

terhadap peningkatan 

kepatuhan pengobatan 

ARV. 

4 (Hutahaea

n et al., 

2023) 

Barriers and 

Facilitators to HIV 

Treatment 

Adherence in 

Indonesia: 

Perspectives of 

People Living with 

HIV and HIV 

Service Provider 

Indonesia Studi 

kualitatif 

dengan 

wawancara 

semi-

terstruktur 

Dalam penelitian ini 

diketahui bahwa 

hambatan sistem 

kesehatan terhadap 

kepatuhan adalah 

stigma di lingkungan 

layanan kesehatan, 

cakupan sistem 

layanan kesehatan 

yang tidak memadai, 

birokrasi yang rumit, 

dan masalah dengan 

akses ART. Selain itu 

PLHIV-OT dan HSP 

melaporkan stigma 

dan diskriminasi di 

beberapa klinik HIV 

masih dilaporkan. 

5 (Hidayat & 

Fitri, 2020) 

Hubungan 

pemanfaatan 

pelayanan 

kesehatan dengan 

kepatuhan minum 

obat pada ODHA di 

Puskesmas 

Temindung 

Samarinda 

Indonesia Studi 

Kuantitatif 

dengan 

pendekatan 

cross 

sectional 

Studi ini menunjukkan 

bahwa pemanfaatan 

layanan kesehatan 

dengan kepatuhan 

minum obat ARV pada 

ODHA memiliki 

hubungan yang 

signifikan, sesuai 

dengan hasil 
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No 
Penulis 

/Tahun 
Judul Negara Desain Studi Hasil 

wawancara bahwa 

responden yang 

mematuhi konsumsi 

obat ARV merasakan 

manfaat layanan 

kesehatan yang 

diberikan oleh pusat 

kesehatan melalui 

petugas kesehatannya 

dalam bentuk 

perhatian, dukungan, 

antusiasme dan 

perhatian dalam 

melakukan proses 

perawatan. 

6 (Flynn et 

al., 2020) 

Protocol of the 

randomized control 

trial: the WiseApp 

trial for improving 

health outcomes in 

PLWH (WiseApp) 

Amerika 

Serikat 

Randomized 

control trial 

Intervensi yang 

menggunakan aplikasi 

mobile health 

(mHealth) berhasil 

meningkatkan 

kepatuhan terhadap 

terapi antiretroviral 

(ART) dan kualitas 

hidup pasien yang 

hidup dengan 

HIV/AIDS. 

7 (Nusair et 

al., 2022) 

A qualitative 

assessment of 

barriers and 

facilitators to 

antiretroviral 

therapy adherence 

among human 

immunodeficiency 

virus patients 

in Jordan 

Jordan Studi 

kualitatif 

dengan 

menggunaka

n pendekatan 

indepth 

interveiw 

Hasil dari penelitian 

ini responden 

melaporkan beberapa 

hambatan yang secara 

negatif mempengaruhi 

pengalaman dan 

kepatuhan pengobatan 

mereka, salah satunya 

ialah aksesibilitas. 

Sebagian besar peserta 

melaporkan bahwa 

aksesibilitas ke pusat 

pusat pengobatan 

adalah salah satu 

hambatan utama untuk 

mematuhi ART. 

Beberapa peserta juga 

melaporkan bahwa 

jam buka pusat 

pengobatan 

pusat pengobatan tidak 

sesuai dengan jadwal 
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No 
Penulis 

/Tahun 
Judul Negara Desain Studi Hasil 

harian 

8 (O’Connor 

et al., 

2022) 

Delivering an 

mHealth 

Adherence Support 

Intervention for 

Patients With HIV: 

Mixed Methods 

Process Evaluation 

of the Philippines 

Connect for Life 

Study 

Filipina Studi 

kuantitatif 

dengan studi 

kohort dan 

kualitatif 

menggunaka

n pendekatan 

evaluasi 

proses 

Hasil penelitian ini 

menunjukkan bahwa 

intervensi sistem 

connect for life dapat 

diterima oleh 

responden dan 

penyedia layanan. 

Responden yang 

menjalani ART (terapi 

antiretroviral) selama 

< 6 bulan pada awal 

studi dan mereka yang 

menerima pengingat 

pil harian atau 

mingguan melaporkan 

bahwa mereka 

mendapat manfaat dari 

intervensi.  

Dalam penelitian ini 

juga diketahui bahwa 

intervensi Connect for 

Life mHealth untuk 

mendukung kepatuhan 

terhadap ART 

memiliki tingkat 

kepuasan dan 

penerimaan yang 

tinggi dari peserta. 

Berdasarkan hasil analisis yang telah dilakukan pada 8 artikel di atas, ditemukan 2 sub 

pembahasan yaitu efektivitas layanan kesehatan dan hambatan layanan kesehatan terhadap 

kepatuhan minum obat antiretroviral pada Orang Dengan HIV AIDS (ODHA). 

Efektivitas Layanan Kesehatan terhadap Kepatuhan Minum Obat pada ODHA 

Berdasarkan literature review yang telah dilakukan, terdapat korelasi substansial antara 

pemanfaatan layanan kesehatan dengan kepatuhan pada ODHIV dalam mengonsumsi obat 

ARV. Dalam hal dukungan maupun perhatian selama proses pengobatan, mereka yang telah 

mematuhi pengobatan ARV dapat merasakan manfaar dari layanan kesehatan yang diberikan 

oleh tenaga medis. 

Adapun layanan kesehatan yang efektif dalam meningkatkan kepatuhan minum obat 

pada ODHA berdasarkan hasil literature review penelitian ini diantaranya adalah pemanfaatan 

aplikasi mobil health dan layanan farmasi.  

1. Pemanfaatan Aplikasi Mobile Health (mHealth) 
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Dalam penelitian ini juga diketahui bahwa adanya pemanfaatan aplikasi mobile health 

(mHealth) yang berhasil dalam meningkatkan kepatuhan terhadap terapi antiretroviral (ART) 

dan kualitas hidup pasien yang hidup dengan HIV/AIDS. Hal tersebut didukung oleh penelitian 

Abdulrahman et al (2017)  yang menyatakan bahwa dengan adanya kemajuan terbaru dalam 

teknologi ponsel, seperti mengirim pesan, menelpon dan menggunakan aplikasi, telah dipelajari 

serta diterapkan di banyak negara dengan data berkualitas tinggi yang menunjukkan bahwa 

pasien lebih cenderung mematuhi pengobatan ARV dibandingkan dengan perawatan biasa 

(Abdulrahman et al., 2017). Aplikasi dan media pada telelpon seluler dapat berfungsi sebagai 

pengingat untuk mengambil obat ARV atau membantu dalam distribusi pesan (Kim et al., 

2015). Selain itu, ponsel dapat digunakan untuk panggilan suara dan layanan SMS otomatis, 

apotek elektrobik (sistem pemantauan pengisian ulang obat), dan monitor dosis elektronik 

(EDM) yang mencatat waktu dan tanggal setiap pembukaan monitor sebagai pengingat untuk 

mengonsumsi obat (Nuraidah, 2019). 

Intervensi mobile health (mHealth) berbasis SMS telah diimplementasikan di Indonesia 

dengan tujuan untuk meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan antiretroviral (ARV). Studi 

ini menjelaskan bahwa intervensi SMS telah menunjukkan manfaat dalam meningkatkan atau 

mempertahankan kepatuhan ARV di berbagai wilayah. Pertama, SMS berfungsi sebagai 

pengingat bagi pasien untuk meminum obat, sehingga meningkatkan kepatuhan terhadap 

pengobatan ARV. Kedua, intervensi SMS dapat meningkatkan tingkat pengetahuan tentang 

HIV dan ARV di kalangan orang yang hidup dengan HIV/AIDS (ODHA) yang tidak mematuhi 

protokol pengobatan ARV. Ketiga, SMS interaktif yang diberikan kepada ODHA yang tidak 

patuh terhadap pengobatan ARV berfungsi sebagai sarana komunikasi yang tepat waktu dengan 

penyedia layanan kesehatan, sehingga memungkinkan terjadinya pertukaran informasi dan 

dukungan teknis dalam menghadapi berbagai tantangan yang mereka hadapi dalam perjalanan 

pengobatan (Fardiansyah et al., 2022). 

2. Pemanfaatan Layanan Farmasi 

Layanan farmasi juga berperan dalam meningkatkan kepatuhan pengobatan ARV pada 

ODHA. Berdasarkan referensi yang didapatkan pada literature review, diketahui intervensi 

farmasi berhubungan dengan tingkat kepatuhan terhadap HAART (Highly Active 

Antiretroviral Therapy). Intervensi farmasi tersebut termasuk dalam informasi mengenai obat, 

pengobatan, tindakan untuk meningkatkan gaya hidup dan pemberian makan, jadwal 

pengobatan membawa banyak dampak positif terhadap peningkatan kepatuhan pengobatan 

ARV.  
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Hal ini didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Permatasari et.al (2017), yang 

menunjukkan bahwa layanan farmasi menawarkan konsultasi apoteker untuk ODHIV. Dalam 

konseling apoteker ini memberikan pemahaman mengenai HIV/AIDS serta terkait ARV. 

Pemberian pemahaman tersebut dilakukan pendekatan yang sesuai dengan karakteristik 

responden. Mayoritas responden menunjukkan bahwa mereka mengetahui lebih banyak 

pemahaman mengenai HIV/AIDS, mekanisme kerja obat ARV, indikasi, cara pemberian ARV 

yang benar, teknik penyimpanan, serta efek samping obat ARV sebagai hasil dari konseling 

apoteker ini. Dengan hal ini, ODHIV akan lebih cenderung untuk selalu mengonsumsi obat 

ARV sebagai hasil dari meningkatnya kesadaran responden (Permatasari et al., 2017).   

Yuniar dkk. (2018) menjelaskan bahwa pemantauan efek toksik obat antiretroviral 

(ARV) merupakan tanggung jawab pelayanan kefarmasian, khususnya apoteker. Apoteker 

harus memberikan konseling untuk mengurangi efek samping yang terkait dengan obat-obatan 

ini. Namun demikian, dalam konteks Indonesia, pemantauan terapi antiretroviral, yang 

mencakup kepatuhan dan efek samping obat, belum dilakukan secara komprehensif di layanan 

kesehatan. Hal ini memprihatinkan, karena pemantauan ini sangat penting dan merupakan 

bentuk “dukungan” yang signifikan. Dedikasi apoteker dalam layanan kesehatan memainkan 

peran penting dalam pengobatan HIV/AIDS, karena sangat penting untuk mencapai hasil 

pengobatan yang optimal. Keberhasilan layanan pengobatan dipengaruhi oleh kepemimpinan 

dan sistem tata kelola yang efektif, yang meliputi sumber daya manusia, obat-obatan, teknologi, 

pembiayaan, dan manajemen informasi (Handayani et al., 2018). 

Peraturan Pemerintah No.51 Tahun 2009 tentang Pekerjaan Kefarmasian dan Peraturan 

Menteri Kesehatan Nomor 72 Tahun 2016 tentang Standar Pelayanan Kefarmasian di Rumah 

Sakit merupakan landasan hukum apoteker untuk melakukan konseling kepada pasien, tetapi 

hal ini belum dapat dilakukan secara optimal karena keterbatasan tenaga dan masih kurangnya 

dukungan manajemen rumah sakit (Kementerian Kesehatan RI, 2016a; Pemerintah Republik 

Indonesia, 2009). Untuk meningkatkan kualitas dan kinerja apoteker dalam memberikan 

pelayanan kefarmasian kepada pasien dengan HIV/AIDS, maka sangat penting bagi apoteker 

untuk mengikuti pelatihan yang merupakan salah satu upaya yang bertujuan untuk 

meningkatkan pengetahuan, sikap, dan keterampilan sehingga dapat meningkatkan kualitas dan 

kinerja apoteker secara keseluruhan (Handayani et al., 2018). 

Hambatan Layanan Kesehatan terhadap Kepatuhan Minum Obat pada ODHA 

 Secara praktis, kepatuhan terhadap pengobatan ARV merupakan proses yang kompleks 

dan dinamis. Berdasarkan hasil literature review dalam penelitian ini terdapat beberapa 
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hambatan yang mempengaruhi kepatuhan minum obat ARV pada ODHA, diantaranya adalah 

aksesibilitas, ketersediaan obat ARV, dan stigma penyedia layanan kesehatan. 

1. Aksesibilitas 

 Hasil literature review ini secara konsisten mengungkapkan bahwa aksesibilitas 

merupakan hambatan yang seringkali menjadi variabel yang signifikan terhadap kepatuhan 

mengonsumsi obat ARV. Hal ini didukung oleh penelitian Mukarromah & Azinar (2021), 

sebagian besar responden menyatakan bahwa jarak ke pelayanan kesehatan cukup jauh dan hal 

tersebut menyebabkan mereka cepat merasa lelah (Mukarromah & Azinar, 2021). Diperkuat 

oleh penelitian Nurlaela et.al (2024)  yang menemukan bahwa kepatuhan dalam mengonsumsi 

ARV pada ODHIV berhubungan positif dengan akses ke fasilitas atau layanan kesehatan yang 

dekat. Mereka menekankan betapa pentingnya jarak yang terjangkau untuk efektivitas 

pengobatan. Perjalanan yang terjangkau ke fasilitas medis sangat penting untuk meningkatkan 

kepatuhan ARV. Selain mempermudah pasien untuk mendapatkan obat, kedekatan juga 

mengurangi hambatan logistik yang dapat mengganggu kepatuhan pengobatan (Nurlaela et al., 

2024).  

 Dengan adanya keterbatasan aksesibilitas terutama pada ODHA di daerah terpencil atau 

3T (tertinggal, terdepan, terluar) dalam memperoleh layanan pengobatan ARV, maka perlu 

dilakukannya pemanfaatan Dana Alokasi Khusus (DAK) kesehatan, seperti melalui DAK 

nonfisik BOK (Bantuan Operasional Kesehatan). Dengan melalui pemanfaatan DAK ini, 

puskesmas atau dinas kesehatan dapat menyediakan anggaran transportasi bagi ODHA yang 

perlu dirujuk ke rumah sakit rujukan atau layanan ART. Selain itu juga dinas kesehatan dapat 

menggunakan DAK untuk pengadaan operasional mobil layanan HIV keliling, yang dpaat 

menjangkau komunitas rentan atau ODHA yang berada di daerah tanpa layanan tetap serta 

mengantas paasien ke layanan ART terdekat secara terjadwal (Kementerian Kesehatan RI, 

2019).  

2. Ketersediaan Obat 

 Ketersediaan obat yang tidak memadai juga menjadi hambatan layanan kesehatan 

terhadap kepatuhan minum obat pada ODHA. Ketersediaan obat merupakan kunci dalam 

kepatuhan minum obat. Hal ini karena ada kemungkinan kegagalan pengobatan dapat terjadi 

akibat gangguan pengobatan jika pasien membutuhkan obat atau kehabisan obat dan obat 

tersebut tidak tersedia di penyedia layanan kesehatan. Harapan hidup menurun dengan 

meningkatnya jumlah ODHA yang menolak pengobatan, yang membuat program layanan 

dukungan dan perawatan pengobatan menjadi tidak efektif dan mempengaruhi tingkat 

kesehatan yang akan terus memburuk(Suryadarma et al., 2023). Hal ini didukung oleh 
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penelitian Wenda (2021) yang mengungkapkan bahwa tersedianya fasilitas yang cukup dan 

obat ARV berpengaruh terhadap keputusan ODHA untuk berobat kembali atau putus 

pengobatan ARV (Wenda, 2021). 

 Manajemen obat yang tepat diperlukan untuk mewujudkan ketersedian obat inim yang 

mencakup berbagai tahap mulai dari perencanaan dan evaluasi (Silvia et al., 2024). Undang-

Undang kesehatan menegaskan bahwa pemerintah bertanggung jawab untuk memastikan 

ketersediaan, pemerataan, dan keterjangkauan perbekalan kesehatan di semua tingkatan, dari 

pusat hingga daerah. Permenkes RI Nomor 75 Tahun 2016 menegaskan bahwa instalasi farmasi 

bertugas untuk menyediakan dan mendistribusikan obat termasuk juga pada obar ARV ini 

untuk memastikan ketersediaan obat yang aman, bermutu, dan terjangkau bagi seluruh 

masyarakat  (Kementerian Kesehatan RI, 2016b).  

3. Stigma Penyedia Layanan Kesehatan 

  Stigma didefinisikan sebagai label sosial yang berusaha membedakan seseorang atau 

kelompok dari yang lain, seringkali melalui persepsi atau pandangan negatif. Dampak dari 

stigma ini mengarah pada diskriminasi, yang ditandai dengan kegagalan untuk mengakui atau 

memenuhi hak-hak dasar individu atau kelompok sebagai manusia yang berharga (Syavitri & 

Priyati, 2023). 

 Stigma di lingkungan layanan kesehatan juga merupakan hambatan terhadap kepatuhan 

minum obat ARV pada kalangan ODHA. Meskipun penyedia layanan HIV memiliki 

pengetahuan mengenai HIV dan mengetahui prosedur standar untuk berinteraksi dengan 

ODHA di klinik, sikap dan prosedur yang menstugmatisasi dan deskriminatif dalam sistem 

kesehatan masih terus dilaporkan. Hal ini secara langsung dan tidak langsung dapat 

mempengaruhi kepatuhan, khusnya bagi lelaki seks dengan lelaki (LSL) dan juga wanita trans. 

Dalam penelitian (Hutahaean et al., 2023) yang dilakukan secara kualitatif, menceritakan 

bahwa wanita trans membuat laporan bahwa penyedia layanan HIV memanggil mereka dengan 

nama lahir mereka yang tercantum di kartu identitas mereka, bukan nama yang mereka peroleh 

(misalnya, nama yang tidak disebutkan). Dalam penelitian tersebut juga menjelaskan bahwa 

LSL yang mengalami stigmatisasi di klinik memilih untuk tidak kembali. Berdasarkan hal 

tersebut secara tidak langsung membuat ketidakpatuhan minum obat ARV semakin meningkat 

(Hutahaean et al., 2023).   

 Penelitian Maharani (2014) mengidentifikasi berbagai bentuk diskriminasi yang 

dihadapi oleh ODHA dan keluarga serta teman mereka yang dirawat di rumah sakit. Beberapa 

pasien ODHA mengalami pelecehan verbal, seperti diteriaki status HIV-nya dengan keras, 

diberi kode sebagai pasien HIV, mendapatkan layanan kesehatan yang tidak memadai atau 
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lambat dalam tindak lanjut, dan diberi makan di bawah pintu. Penelitian ini mengindikasikan 

bahwa diskriminasi ini dapat terjadi karena tidak semua petugas kesehatan mendapatkan 

informasi yang akurat tentang HIV/AIDS, sehingga menimbulkan diskriminasi terhadap pasien 

ODHA (Maharani, 2014).  

 Stigma dan diskiriminasi yang dilakukan di layanan kesehatan tidak dapat dibenarkan. 

Jika dikaitkan dengan parturan yang ada di Indonesia, yaitu yang tertera dalam Permenkes RI 

Nomor 4 Tahun 2018 tentang Kewajiban Rumah Sakit dan Kewajiban Pasien, setiap rumah 

sakit memiliki kewajiban untuk memberikan pelayanan kesehatan yang aman, bermutu, 

antidiskriminasi, dan efektif dengan mengutamakan kepentingan pasien sesuai dengan standar 

pelayanan rumah sakit (Kementerian Kesehatan RI, 2018). Hal ini juga diperkuat oleh 

Permenkes No 21 Tahun 2013 tentang Penanggulangan HIV dan AIDS, yang didalamnya 

menyatakan bahwa penanggulangan HIV dan AIDS harus menghormati harkat dan martabat 

manusia serta memperhatikan keadilan dan kesetaraan gender, hal ini juga mencerminkan 

bahwa sudah seharusnya petugas kesehatan mencerminkan pendekatan berbasis hak asasi 

manusia dalam layanan kesehatan (Kementerian Kesehatan RI, 2013).  

 Kebijakan tersebut menegaskan komitmen pemerintah Indonesia dalam menjamin 

bahwa ODHA harus mendapatkan layanan kesehatan yang adil, setara, dan bebas dari 

diskriminasi (Syavitri & Priyati, 2023). Implementasi dari peraturan ini memerlukan dukungan 

dari seluruh pemangku kepentingan, termasuk tenaga kesehatan, lembaga pemerintah, dan 

masyarakat luas, untuk menciptakan lingkungan yang inklusif dan mendukung bagi penderita 

HIV. Dengan hal ini juga para ODHA akan meningkatkan kepatuhan pengobatannya karena 

merasa ada kenyamanan dengan layanan kesehatan 

SIMPULAN  

 Tinjauan dari delapan studi menunjukkan bahwa kepatuhan terhadap terapi 

antiretroviral (ART) dipengaruhi oleh faktor individu, dukungan layanan kesehatan, serta 

hambatan struktural. Bentuk intervensi nyata yang terbukti efektif mencakup intervensi mobile 

health (mHealth) berbasis SMS menunjukkan manfaat dalam meningkatkan atau 

mempertahankan kepatuhan ARV. Selain itu, penguatan peran farmasi klinik dalam konseling 

dan monitoring terapi meningkatkan kepatuhan dan menurunkan kejadian efek samping. Di sisi 

lain aksesibilitas, ketersediaan obat, dan stigma dari penyedia layanan kesehatan menjadi 

hambatan utama. Oleh karena itu, pendekatan multidimensi yang terintegrasi antara medis, 

sosial, dan teknologi, serta intervensi edukasi anti-stigma di masyarakat, diperlukan untuk 

meningkatkan kepatuhan ODHA secara berkelanjutan.  
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Abstrak   

Membangun Keluarga Utama (MKU) merupakan suatu komunitas yang  beranggotakan 
ibu rumah tangga yang bekerja untuk meningkatkan perekonomian  keluarga  melalui  
berbagai  jenis  usaha.  Seorang  ibu  rumah  tangga  yang  bekerja  harus  menyeimbangkan  
tanggung  jawab  domestik  dan  pekerjaannya  yang  bisa  mempengaruhi beban kerja dan 
tingkat kelelahan. Penelitian ini bertujuan untuk  mendeskripsikan karakteristik ibu 
rumah tangga yang bekerja berdasarkan jenis  pekerjaan, beban kerja, dan kelelahan 
kerja. Penelitian ini menggunakan metode  deskriptif  kuantitatif  dengan  total  sampel  
sebanyak  70  orang  anggota  MKU  di  Kabupaten  Magelang.  Variabel  jenis  pekerjaan  
dan  kelelahan  kerja  diukur  menggunakan Kuesioner IFRC. Variabel beban kerja diukur 
menggunakan fingertip  pulse oximeter untuk menghitung Cardiovascular Load (%CVL). 
Hasil penelitian  menunjukkan bahwa sebagian besar responden bekerja di sektor informal, 
dengan  wiraswasta  sebagai  pekerjaan  dengan  frekuensi  tertinggi  (32,9%).  
Seluruh  responden  mengalami  beban  kerja  ringan  (100%)  dengan  tingkat  
kelelahan  bervariasi yaitu (52,9%) mengalami kelelahan kerja rendah, (45,7%) 
mengalami  kelelahan kerja sedang, dan (1,4%) mengalami kelelahan kerja tinggi. 
Meskipun  beban kerja ringan, penting bagi ibu rumah tangga agar mengelola 
pekerjaannya untuk mencegah peningkatan kelelahan kerja.  

Kata Kunci: ibu rumah tangga bekerja, jenis pekerjaan, beban kerja, kelelahan  kerja   

Abstract 

Building the Main Family (MKU) is a community consisting of housewives who  work 

to improve the family economy through various types of businesses. A working  housewife  

must  balance  domestic  responsibilities  and  work  which  can  affect  workload  and  

fatigue  levels.  This  study  aims  to  describe  the  characteristics  of  working housewives 

based on the type of work, workload, and work fatigue. This  study  uses  a  quantitative  

descriptive  method  with  a  total  sample  of  70  MKU  members in Magelang Regency. 

The variables of type of work and work fatigue  were  measured  using  the  IFRC  

Questionnaire.  The  workload  variable  was  measured  using  a  fingertip  pulse  

oximeter  to  calculate  Cardiovascular  Load  (%CVL). The results showed that most 

respondents worked in the informal sector,  with self-employed as the job with the highest 

frequency (32.9%). All respondents experienced  a  light  workload  (100%),  with  the  level  

of  fatigue  varied,  namely  (52.9%)  experienced  low  work  fatigue,  (45.7%)  experienced  

moderate  work  fatigue, and (1.4%) experienced high work fatigue. Although the workload 

is light,  it is important for housewives to manage their work to prevent increased work  

fatigue.   

Keywords: working housewives, types of work, workload, work fatigue   
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1.  PENDAHULUAN   

Seorang ibu rumah tangga memiliki tugas utama yaitu mengurus urusan  rumah 

tangga. Seiring bertambahnya tuntutan ekonomi menjadi alasan setiap  keluarga 

harus berusaha keras untuk memenuhi kebutuhan ekonomi  keluarganya. Hal ini 

menjadi alasan para ibu rumah tangga untuk bekerja dengan  harapan dapat membantu 

memenuhi kebutuhan ekonomi keluarganya (Kameli  & Julisatina, 2023). Sekitar 

66% atau 54,5 juta pekerja informal yang ada di  Indonesia adalah perempuan. 

Angka ini menunjukkan peningkatan partisipasi  perempuan di sektor informal 

dengan proporsi yang terus bertambah dari tahun  ke  tahun  (KPPPA,  2024).  Data  

Badan  Pusat  Statistik  menunjukkan  bahwa  proporsi pekerja perempuan di sektor 

informal mencapai 64,25% di tahun 2023  yang meningkat dari 61,9% di tahun 2018 

(BPS, 2024).   

Menurut teori Maslow, kebutuhan fisologis adalah kebutuhan yang paling  

mendasar dalam hierarki kebutuhan manusia. Kebutuhan ini mencakup aspek –  aspek  

yang  dibutuhkan  untuk  bertahan  hidup  seperti  makanan,  air,  tempat  tinggal,  

pakaian,  dan  kebutuhan  biologis  lainnya.  Pemenuhan  kebutuhan  fisiologis 

harus dilakukan terlebih dahulu sebelum beranjak ke kebutuhan yang  lebih tinggi 

seperti kebutuhan keamanan, sosial, dan aktualisasi diri (Montag et  al., 2020). 

Kebutuhan fisiologi menjadi salah satu faktor yang menyebabkan  seorang  ibu  

rumah  tangga  memilih  untuk  bekerja.  Kebutuhan  fisiologi  merupakan  

kebutuhan  yang  dimiliki  oleh  setiap  individu  sebagai  kebutuhan  untuk  

mempertahankan  hidup  secara  fisik.  Kebutuhan  akan  rasa  aman,  rasa  memiliki,  

dan  kasih  sayang  merupakan  kebutuhan  fisiologi  yang  dibutuhkan  setiap individu 

(Telaumbanua & Nugraheni, 2018). 

Pada era modern seperti saat ini, wanita dihadapkan pada pilihan antara  bekerja 

atau mengurus rumah tangga. Wanita yang memilih untuk bekerja dan mengurus 

keluarga berarti memiliki dua peran yaitu menjadi ibu rumah tangga  di rumah dan 

menjadi pekerja wanita. Pekerjaan yang dilakukan seperti sebagai  pedagang, pegawai, 

pemilik usaha kecil – kecilan, dan pekerjaan lainnya (Negari  & Rohmatun, 2020). 

Seorang ibu rumah tangga yang bekerja akan mengalami  penurunan kualitas tidur 

karena beban pekerjaan dan beban dari tugas rumah  tangga. Penurunan kualitas tidur 

ini dapat menjadi dampak dari beban kerja dan  kelelahan kerja (Skinner & Dorrian, 



 

31 
 

2015). Sebuah penelitian yang dilakukan  oleh  Santriyana  pada  pekerja  pembuat  

bolu  talas  kujang  di    home  industry  menunjukkan bahwa dari 36 pekerja 

perempuan terdapat 24 pekerja (66,7%)  yang  mengalami  kelelahan.  Pekerja  yang  

memiliki  beban  kerja  berat  dan  mengalami kelelahan sebanyak 19 pekerja (79,2%) 

(Santriyana et al., 2023).   

Beban kerja dapat diartikan sebagai beratnya intensitas kerja yang diterima  oleh 

seorang pekerja. Perbedaan kapasitas yang dimiliki setiap pekerja dalam  melakukan  

pekerjaan  juga  dapat  diartikan  sebagai  beban  kerja.  Peningkatan  beban kerja yang 

berlebih dapat menyebabkan terjadinya stress  pada pekerja  (Tarwaka, 2015). Risiko 

terjadinya kelelahan kerja akan meningkat jika semakin  besar beban kerja yang dialami 

pekerja. Kelelahan adalah perasaan yang ditandai  dengan lelah, letih, dan 

berkurangnya energi. Kelelahan dapat terjadi karena jam  kerja  berlebih  dan  

kurangnya  jam  istirahat  (The  National  Institute  for  Occupational Safety and 

Health (NIOSH), 2023). Gangguan tidur dan gangguan  pernapasan dapat menjadi 

gejala dari terjadinya kelelahan (Maisel et al., 2021).   

Keputusan  seorang  ibu  rumah  tangga  untuk  bekerja  akan  memberikan  

dampak bagi kehidupan pribadi maupun keluarganya. Bekerja akan membantu  

meningkatkan kemampuan dan harga diri. Hal ini dapat menyebabkan terjadinya  

konflik dalam rumah tangga. Sehingga, seorang ibu yang memilih bekerja harus  

menjaga kewajibannya sebagai ibu rumah tangga dan tugasnya sebagai seorang  

pekerja  agar  tetap  seimbang.  Untuk  menyeimbangkan  antara  pekerjaan  dan  

keluarga, sering kali para ibu rumah tangga memilih untuk bekerja pada sektor  

informal atau bekerja dari rumah. 

Penelitian dilakukan pada sebuah komunitas yang bergerak dalam sektor  

informal  bernama  Membangun  Keluarga  Utama  (MKU)  yang  terletak  di  3  

kecamatan  di  Kabupaten  Magelang  yaitu  Kecamatan  Salam,  Kecamatan  

Mungkid,  dan  Kecamatan  Sawitan.  Komunitas  ini  beranggotakan  ibu  rumah  tangga 

yang memiliki pekerjaan. Jenis pekerjaan yang dilakukan antar anggota  berbeda – 

beda. Survey pendahuluan yang dilakukan di salah satu usaha yang  dikelola  oleh  

anggota  MKU  Salam  yaitu  usaha  olahan  salak  bernama  “Peni  Salacca”  

menunjukkan  bahwa  seluruh  pekerja  merupakan  ibu  rumah  tangga  yang bekerja. 

Pembuatan olahan salak memang tidak selalu dilakukan karena  menyesuaikan  

dengan  pesanan.  Namun,  pada  waktu  atau  musim  tertentu  pesanan  akan  

meningkat  dan  menyebabkan  para  pekerja  harus  bekerja  lebih  ekstra.  Wawancara  
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singkat   yang  dilakukan  terhadap  para  pekerja   juga  menunjukkan  adanya  

keluhan  rasa  sakit  pada  anggota  tubuh  seperti  bahu,  punggung, dan kaki. 

Penelitian ini diharapkan dapat membantu para ibu yang  bekerja agar dapat 

menyesuaikan beban kerja yang dihadapi dengan kewajiban  untuk mengurus rumah 

tangganya dan mencegah terjadinya kelelahan atau risiko  kesehatan lainnya.   

2. METODE 

 Penelitian  ini  menggunakan  metode  kuantitatif  dengan  jenis  penelitian 

deskriptif yang dilakukan untuk menggambarkan jenis pekerjaan, beban kerja,  dan 

kelelahan kerja pada ibu rumah tangga yang bekerja. Penelitian dilakukan  pada bulan 

Februari dan Desember 2024 di MKU yang terletak di Kecamatan  Salam, Kecamatan 

Sawitan, dan Kecamatan Mungkid, Kabupaten Magelang.  Populasi   dalam  

penelitian  ini  berjumlah  70   responden.  Sampel  dipilih  menggunakan  metode  

total  sampling  dengan  kriteria  ibu  rumah  tangga  dan  memiliki  pekerjaan.  Maka,  

jumlah  responden  dalam  penelitian  ini  adalah  70  responden yang terbagi menjadi 33 

responden dari MKU Salam, 22 responden  dari MKU Mungkid, dan 15 responden dari 

MKU Sawitan.  

 Instrumen yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuesioner dan lembar  

observasi. Kuesioner yang digunakan adalah kuesioner Subjective Self Rating  Test 

dari Industrial Fatigue Research Committe (IFRC) untuk mengukur variabel  jenis  

pekerjaan  dan  kelelahan  kerja.  Lembar  observasi  digunakan  untuk  

mengumpulkan  data  hasil  pengukuran  denyut  nadi  istirahat  dan  denyut  nadi kerja 

yang diukur menggunakan  fingertrip pulse oximeter. Hasil pengukuran  denyut nadi 

digunakan  untuk mengetahui %CVL (Cardiovascular load) atau  peningkatan  denyut  

nadi  karena  beban  kerja.  Hasil  akan  digunakan  untuk  mengetahui tingkat beban 

kerja yang dialami responden. 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

A. Karakteristik Responden 

Analisis karakteristik responden dalam penelitian ini meliputi usia dan jumlah anak 

dari setiap MKU dalam tabel berikut ini:   

1. MKU Salam   

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden MKU Salam 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia     
<30  1 1,4 
30 – 39  2 6,1 
40 – 49  14 42,4 
50 – 59  13 39,4 
60 – 69   3 9,1 

Total 33 100 

Jumlah Anak   
≤ 2  21 63,6 
> 2  12 36,4 

Total  33 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Tabel 1 menunjukkan bahwa rentang usia 40 – 49 tahun memiliki 

frekuensi  tertinggi  yaitu  14  responden  (42,4%)  dan  usia  69  tahun  menjadi 

usia tertua di MKU Salam. Responden yang memiliki ≤ 2 anak  sebanyak 21 

responden (63,6%). Jumlah anggota MKU Salam adalah  33 orang. 

2. MKU Mungkid 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden MKU Mungkid 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia     
30 – 39  3 13,6 
40 – 49  8 36,4 
50 – 59  8 36,4 
60 – 69   3 13,6 

Total 22 100 

Jumlah Anak   
≤ 2  21 31,8 
> 2  12 68,2 

Total  33 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Tabel 2 menunjukkan bahwa rentang usia 40 – 49 tahun dan 50 – 59 tahun 

memiliki frekuensi yang sama yaitu 8 responden (36,4%) dan usia  62  tahun  

menjadi  usia  tertua  di  MKU  Mungkid.  Responden  yang  memiliki > 

2 anak sebanyak 15 responden (68,2%). Jumlah anggota  MKU Mungkid 

adalah 22 orang. 
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3. MKU Sawitan 

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden MKU Sawitan 

Karakteristik Frekuensi (n) Persentase (%) 

Usia     
40 – 49  12 80,0 
50 – 59  3 20,0 

Total 15 100 

Jumlah Anak   
≤ 2  9 60,0 
> 2  6 40,0 

Total  15 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Tabel 3 menunjukkan bahwa rentang usia 40 – 49 tahun menjadi 

frekuensi tertinggi yaitu 12 responden (80%) dan usia 52 tahun menjadi  usia  

tertua  di MKU  Sawitan.  Responden  yang  memiliki  ≤  2  anak  sebanyak 9 

responden (60%). Jumlah anggota MKU Sawitan adalah 15  orang. 

B. Hasil Analisis Variabel 

1. Jenis Pekerjaan   

Data dari hasil  pengisian kuesioner oleh ibu rumah tangga yang  bekerja 

menunjukkan data sebagai berikut:   

a. MKU Salam   

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Jenis Pekerjaan Anggota MKU Salam 

Jenis Pekerjaan Frekuensi (n) Persentase (%) 

ART 3 9,1 

Pedagang 7 21,2 

Penjahit 2 6,1 

Petani 9 27,3 

Peternak 4 12,1 

Wiraswasta 8 24,2 

Total 33 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Hasil analisis pada tabel 4 menunjukkan bahwa pada anggota MKU 

Salam, petani menjadi pekerjaan dengan frekuensi tertinggi  yaitu 9 

responden (27,3%) dan penjahit dengan frekuensi terendah  yaitu 2 

responden (6,1%).   
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b. MKU Mungkid  

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Jenis Pekerjaan Anggota  
MKU Mungkid   

Jenis Pekerjaan Frekuensi (n) Persentase (%) 

Buruh  5 22,7 

PNS   8 36,4 

Wiraswasta   9 40,9 

Total  22 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Hasil analisis pada tabel 5 menunjukkan bahwa pada anggota  MKU 

Mungkid, wiraswasta menjadi pekerjaan dengan frekuensi  tertinggi yaitu 

9 responden (40,9%) dan buruh dengan frekuensi  terendah yaitu 5 

responden (22,7%).   

c. MKU Sawitan 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Jenis Pekerjaan Anggota  
MKU Sawitan 

Jenis Pekerjaan Frekuensi (n) Persentase (%) 

Pedagang  8 53,3 

Penjahit  1 6,7 

Wiraswasta   6 40,0 

Total  15 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Hasil analisis pada tabel 6 menunjukkan bahwa pada anggota MKU  

Sawitan,  pedagang  menjadi  pekerjaan  dengan  frekuensi  tertinggi yaitu 

8 responden (53,3%) dan penjahit dengan frekuensi  terendah yaitu 1 

responden (6,7%).  

Untuk analisis distribusi frekuensi variabel jenis pekerjaan  secara  

menyeluruh  pada  ketiga  MKU  ditunjukkan  pada  tabel  berikut ini:   

Tabel 7. Distribusi Frekuensi Jenis Pekerjaan 

Jenis Pekerjaan Frekuensi (n) Persentase (%) 

ART 3 4,3 

Buruh 5 7,1 

Pedagang 15 21,4 
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Penjahit 3 4,3 

Petani 9 12,9 

Peternak 4 5,7 

PNS 8 11,4 

Wiraswasta 23 32,9 

Total 70 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan  tabel  7  menunjukkan  hasil  analisis  bahwa  frekuensi  jenis  

pekerjaan  tertinggi  pada  pekerjaan  wiraswasta  sebanyak  23  responden  

(32,9%)  dan  pedagang  sebanyak  15  responden  (21,4%).  Frekuensi 

terendah pada pekerjaan ART dan Penjahit dengan jumlah  sama sebanyak 

3 responden (4,3%).   

 Saat  proses pengumpulan data, ditemukan bahwa beberapa 

responden  memiliki  pekerjaan  ganda  atau  lebih  dari  1  pekerjaan.   

Berikut ini adalah tabel yang menunjukkan frekuensi responden yang   

memiliki 2 pekerjaan di setiap MKU:   

Tabel 8. Distribusi Frekuensi Responden dengan Pekerjaan Ganda  di Setiap MKU 

Asal MKU 

Pekerjaan Ganda 
Total 

Ya Tidak 

f % f % f % 

MKU Salam  1 3,0 32 97,0 33 100 

MKU Mungkid  8 36,4 14 63,6 22 100 

MKU Sawitan   0 0 15 100 15 100 

Total  9 100 61 100 70 100 

 

Tabel  8  menunjukkan  bahwa  terdapat  9  responden  (12,9%)  yang  

memiliki 2 pekerjaan. MKU Mungkid memiliki frekuensi tertinggi yaitu  8  

reponden  (36,4%)  dan  tidak  terdapat  responden  dengan  pekerjaan  ganda 

di MKU Sawitan. 

2. Beban Kerja 

Hasil  analisis  variabel  beban  kerja  berdasarkan  hasil  pengukuran % 

CVL (Cardiovasculair Load) atau denyut nadi responden dapat dilihat  di 

bawah ini:   
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Tabel 9. Distribusi Frekuensi Tingkat Beban Kerja 

Berdasarkan Pengukuran %CVL 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Ringan  70 100 

Sedang  0 0 

Agak Berat  0 0 

Berat   0 0 

Sangat Berat  0 0 

Total  70 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Beban  kerja  yang  dihadapi  oleh  70  responden  ibu  rumah  tangga  yang 

bekerja adalah rendah (100%).   

3. Kelelahan Kerja  

Data hasil pengukuran kelelahan kerja pada ibu rumah tangga yang 

bekerja menunjukkan data sebagai berikut:    

Tabel 10. Distribusi Frekuensi Tingkat Kelelahan Kerja 

Seluruh  Responden 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Rendah  37 52,9 

Sedang  32 45,7 

Tinggi  1 1,4 

Sangat Tinggi  0 0 

Total  70 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan  tabel  10  diatas,  dapat  diketahui  bahwa  frekuensi  

responden yang  mengalami  kelelahan  kerja  dengan  kategori  rendah  

sebanyak  37 responden  (52,9%),  sedang  sebanyak  32  responden  

(45,7%), dan tinggi sebanyak 1 responden (1,4%).    

Berikut ini hasil analisis pengukuran kelelahan kerja yang dilakukan di 

MKU Salam, MKU Mungkid, dan MKU Sawitan:   
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a. MKU Salam  

Tabel 11. Distribusi Frekuensi Tingkat Kelelahan 

Kerja MKU Salam 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Rendah  20 60,6 

Sedang  12 36,4 

Tinggi  1 3,0 

Sangat Tinggi  0 0 

Total  33 100 

Sumber: Data primer, 2024 

Tabel  11  menunjukkan  bahwa  pada  anggota  MKU  Salam  

terdapat  1  responden  (3%)  mengalami  kelelahan  kerja  tinggi.  

Sebagian  besar  sebanyak  20  responden  (60,6%)  mengalami  

kelelahan kerja rendah.   

b. MKU Mungkid 

Tabel 12. Distribusi Frekuensi Tingkat Kelelahan 
Kerja   MKU Mungkid   

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Rendah  3 13,6 

Sedang  19 86,4 

Tinggi  0 0 

Sangat Tinggi  0 0 

Total  22 100 

Sumber: Data Primer, 2024 

Berdasarkan  tabel  12,  dapat  diketahui  bahwa  terdapat  19  

responden (86,4%) dari 22 responden yang mengalami kelelahan  

kerja sedang di MKU Mungkid.    

 

c. MKU Sawitan 

Tabel 13. Distribusi Frekuensi Tingkat Kelelahan Kerja 

Kategori Frekuensi (n) Persentase (%) 

Rendah 14 93,3 
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Sedang 1 
6,7 

Tinggi 0 0 

Sangat Tinggi 0 
0 

Total 15 
100 

Pada tabel 13 menunjukkan bahwa 14 responden (93,3%) dari 15 

responden di MKU Sawitan mengalami kelelahan kerja rendah. 

 

4. Tabel Silang usia dan Kelelahan Kerja 

Hasil tabel silang antara usia responden dengan tingkat kelelahan kerja 

menunjukkan hasil berikut 

Tabel 14. Tabel Silang antara Usia dan Kelelahan Kerja 

Usia 

Responden 

Kelelahan Kerja 

Total 

Rendah Sedang Tinggi 
Sangat 

Tinggi 

f % f % f % f % f 
% 

<30 1 100 0 0 0 0 0 0 1 100 

30 – 39 1 20,0 4 80,0 0 0 0 0 5 
100 

40 – 49 23 67,6 11 32,4 0 340 0 0 34 100 

50 – 59 8 33,3 15 62,5 1 4,2 0 0 24 
100 

60 – 69 4 66,7 2 33,3 0 0 0 0 6 100 

Total 37 100 32 100 1 100 0 0 70 
100 

Sumber : Data primer, 2024 

Berdasarkan tabel 14 dapat diketahui bahwa pada responden dengan rentang usia 

50 – 59 tahun terdapat 8 responden (33,3%) mengalami kelelahan kerja rendah , 

15 responden (62,5%) mengalami kelelahan kerja sedang, dan 1 responden 

(4,2%) mengalami kelelahan kerja tinggi. 

 

5. Tabel Silang Jumlah Anak dan Kelelahan Kerja 

Analisis tebel silang antara jumlah anak dan kelelahan kerja pada tabel 

di bawah ini : 
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Jumlah 

Anak 

Kelelahan Kerja 

Total 

Rendah Sedang Tinggi 
Sangat 

Tinggi 

f % f % f % f % f 
% 

≤ 2  
26  70,3  11  29,7  0  0 0  0  37 100  

> 2  
11  33,3  21  63,6  1  3,0  0  0  33  100   

Total 37 100 32 100 1 100 0 0 70 
100 

Sumber : Data primer, 2024 

Pada tabel 15 dapat dilihat bahwa pada 33 responden yang memiliki  >2  

anak  terdapat  11  responden  (33,3%)  mengalami  kelelahan  kerja  rendah, 21 

responden (63,6%) mengalami kelelahan kerja sedang, dan  1 responden (3%) 

mengalami kelelahan kerja tinggi.   

 

6. Tabel Silang Jenis Pekerjaan dan Beban Kerja 

Penyilangan  variabel  jenis  pekerjaan  dan  pekerjaan  dapat  dilihat 

berikut ini:  

Tabel 16. Tabel Silang antara Jenis Pekerjaan dan Beban Kerja 

Jenis 

Pekerjaan 

Kelelahan Kerja 

Total 

Rendah Sedang Tinggi 
Sangat 

Tinggi 

f % f % f % f % f 
% 

ART 3 100 0 0 0 0 0 0 3 100 

Buruh 5 100 0 0 0 0 0 0 5 
100 

Pedagang 15 100 0 0 0 0 0 0 15 100 

Penjahit 3 100 0 0 0 0 0 0 3 
100 

Petani 9 100 0 0 0 0 0 0 9 100 

Peternak 4 100 0 0 0 0 0 0 4 
100 

PNS 8 100 0 0 0 0 0 0 8 
100 

Wiraswasta 23 100 0 0 0 0 0 0 23 
100 
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Total 70 100 0 0 0 0 0 0 70 
100 

Sumber : Data primer ,2024 

Berdasarkan  tabel  16,  diketahui  bahwa  responden  yang  bekerja 

sebagai wiraswasta dengan beban kerja ringan sebanyak 23 responden  

(32,9%), pedagang dengan beban kerja ringan sebanyak 15 responden  

(21,4%),  dan  PNS  dengan  beban  kerja  ringan  sebanyak  9  responden  

(12,9%).   

 

7. Tabel Silang Jenis Pekerjaan dan Kelelahan Kerja 

Analisis tabel silang variabel jenis pekerjaan dan kelelahan kerja 

terlihat pada tabel 17, yakni: 

Tabel 17. Tabel Silang antara Jenis Pekerjaan dan Kelelahan Kerja 

Jenis 

Pekerjaan 

Kelelahan Kerja 

Total 

Rendah Sedang Tinggi 
Sangat 

Tinggi 

f % f % f % f % f 
% 

ART 1 33,3 2 66,7 0 0 0 0 3 
100 

Buruh 1 20,0 4 80,0 0 0 0 0 5 
100 

Pedagang 14 93,3 1 6,7 0 0 0 0 15 
100 

Penjahit 3 100 0 0 0 0 0 0 3 100 

Petani 4 44,4 5 55,6 0 0 0 0 9 
100 

Peternak 2 50,0 1 25,0 1 25,0 0 0 4 100 

PNS 1 12,5 7 87,5 0 0 0 0 8 
100 

Wiraswasta 11 47,8 12 52,2 0 0 0 0 23 100 

Total 37 100 32 100 1 100 0 0 70 
100 

Sumber: Data primer,2024 

Berdasarkan tabel 17 diketahui bahwa pada pekerjaan wiraswasta 

sebanyak 11 responden (15,7%) mengalami kelelahan kerja rendah dan  12 

responden (17,1%) mengalami kelelahan kerja sedang. Pekerjaan  PNS 

sebanyak 1 responden (1,4%) mengalami kelelahan ringan, dan 7  responden  

(10%)  mengalami  kelelahan  sedang.  Pekerjaan  peternak  sebanyak 2 
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responden (2,9%) mengalami kelelahan ringan, 1 responden  (1,4%)   

mengalami   kelelahan   sedang,   dan   1   responden   (1,4%)  mengalami 

kelelahan tinggi. 

 

8. Tabel Silang Beban Kerja dan Kelelahan Kerja 

Telah dilakukan analisis tabel silang pada variabel beban kerja dan  

kelelahan kerja pada tabel berikut ini:   

Tabel 18. Tabel Silang antara Beban Kerja dan Kelelahan Kerja 

Beban Kerja 

Kelelahan Kerja 

Total 

Rendah Sedang Tinggi 
Sangat 

Tinggi 

f % f % f % f % f % 

Ringan 37 52,9 32 45,7 1 1,4 0 0 70 100 

Sedang 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Agak Berat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Berat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Sangat Berat 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 

Total 37 52,9 32 45,7 1 1,4 0 0 70 100 

Sumber: Data primer,2024 

Berdasarkan  tabel  18  diketahui  bahwa  sebanyak  70  responden  dengan 

beban kerja ringan terdapat 37 responden (52,9%) mengalami  kelelahan kerja rendah, 

dan 1 responden (1,4%) mengalami kelelahan  kerja tinggi.     

 

9. Tabel Silang Jenis Pekerjaan dan Gejala Kelelahan 

Berikut ini analisis antara jenis pekerjaan dan gejala kelelahan yang 

dirasakan responden: 

Tabel 19. Tabel Silang Jenis Pekerjaan dan Keluhan Mudah Melupakan Sesuatu 

Jenis 

Pekerjaan 

Mudah Melupakan Sesuatu 

Total 
Tidak 

Pernah 

Kadang-

Kadang 
Sering 

Sering 

Sekali 
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f % f % f % f % f 
% 

ART 0 0 1 33.3 2 66,7 0 0 3 100 

Buruh 0 0 5 100 0 0 0 0 5 
100 

Pedagang 2 13,3 8 53,3 5 33,3 0 0 15 
100 

Penjahit 0 0 2 66,7 1 33,3 0 0 3 
100 

Petani 1 11,1 4 44,4 4 44,4 0 0 9 
100 

Peternak 0 0 1 25,0 2 50,0 1 25,0 4 100 

PNS 0 0 3 37,5 5 62,5 0 0 8 
100 

Wiraswasta 3 13,0 10 43,5 7 30,4 3 13,0 23 100 

Total 6 100 29 100 31 100 4 100 70 
100 

 Sumber: Data primer, 2024   

  Berdasarkan  tabel  19  dapat  diketahui  bahwa  

responden  yang responden  (25%)  bekerja  sebagai  peternak  dan  3  

responden  (13%)   

bekerja sebagai wiraswasta.   

Tabel 20. Silang Jenis Pekerjaan dan Keluhan Kaku di Bagian Bahu   

Jenis 

Pekerjaan 

Kaku di Bagian Bahu 

Total 
Tidak 

Pernah 

Kadang-

Kadang 
Sering 

Sering 

Sekali 

f % f % f % f % f % 

ART 1 33,3 1 33.3 2 33,3 0 0 3 
100 

Buruh 0 0 2 40,0 0 60,0 0 0 5 100 

Pedagang 1 6,7 11 73,3 5 20,0 0 0 15 
100 

Penjahit 1 33,3 2 66,7 1 0 0 0 3 100 

Petani 1 11,1 4 44,4 4 33,3 1 11,1 9 
100 

Peternak 0 0 2 50,0 2 25,0 1 25,0 4 100 
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PNS 0 0 1 12,5 5 75,0 1 12,5 8 
100 

Wiraswasta 1 4,3 13 56,5 7 34,8 1 4,3 23 
100 

Total 5 100 36 100 31 100 4 100 70 100 

Sumber: Data primer, 2024   

 Tabel  20  menampilkan  hasil  analisis  tabel  silang  

antara  jenis pekerjaan dan keluhan kaku di bagian bahu yang menunjukkan 

bahwa  terdapat 4 responden yang mengeluhkan sering sekali merasakan 

kaku di  bagian  bahu.  Responden  yang  mengeluhkan  sering  sekali  merasa  

kaku di bagian bahu bekerja sebagai petani (11,1%), peternak (25%),  PNS 

(12,5%), dan wiraswasta (4,3%). 

Tabel 21. Tabel Silang Jenis Pekerjaan dan Keluhan Merasa Haus   

Jenis 

Pekerjaan 

Merasa Haus 

Total 
Tidak 

Pernah 

Kadang-

Kadang 
Sering 

Sering 

Sekali 

f % f % f % f % f 
% 

ART 0 0 2 66,7 1 33,3 0 0 3 
100 

Buruh 0 0 1 20,0 4 80,0 0 0 5 100 

Pedagang 3 20,0 11 73,3 1 6,7 0 0 15 
100 

Penjahit 0 33,3 3 100 0 0 0 0 3 
100 

Petani 0 11,1 5 55,6 2 22,2 2 22,2 9 
100 

Peternak 0 0 2 50,0 1 25,0 1 25,0 4 
100 

PNS 0 0 4 50,0 3 37,5 1 37,5 8 100 

Wiraswasta 1 4,3 8 34,8 11 47,8 3 47,8 23 
100 

Total 5 100 36 100 23 100 7 100 70 100 

Sumber: Data primer, 2024   

Tabel 21 menunjukkan bahwa sebanyak 7 responden sering sekali  

merasa haus saat bekerja yang terdiri dari 3 responden (13%) bekerja  

sebagai  wiraswasta,  2  responden  (22,2%)  bekerja  sebagai  petani,  1  
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responden (25%) bekerja sebagai peternak, dan 1 responden (12,5%)  

bekerja sebagai PNS. 

Hasil penelitian yang dilakukan menunjukkan bahwa sebanyak 70  

responden  (100%)  merupakan  ibu  rumah  tangga  yang  bekerja.  Usia  

responden dengan rentang 40 – 49 tahun pada ketiga MKU berada pada  

frekuensi  tertinggi  dan  usia  tertua  dari  seluruh  responden  adalah  69  tahun.  

Data  Badan  Pusat  Statistik  (BPS)  yang  menunjukkan  bahwa  proporsi 

usia pekerja informal lebih besar pada usia 60 tahun keatas atau  lansia 

sebesar 85,25% di tahun 2023 (Sakernas, 2024).    

Penelitian  yang  dilakukan  pada  pekerja  pembuat  kerupuk  opak  

menunjukkan  bahwa  pekerja  yang  berusia  >40  tahun  (56,8%)  lebih  

banyak  mengalami  kelelahan  tingkat  sedang  dibandingkan  dengan  

pekerja berusia <40 tahun (22,2%) (Deyulmar et al., 2018).  Penelitian  

tersebut  sejalan  dengan  hasil  analisis  usia  dan  kelelahan  kerja  pada  

anggota  MKU  yang  menunjukkan  bahwa  pada  rentang  usia  50  –  59  tahun  

ada  24  responden  dengan  8  responden  (33,3%)  mengalami  kelelahan  

kerja  rendah,  15  responden  (62,5%)  mengalami  kelelahan  kerja sedang, 

dan 1 responden (4,2%) mengalami kelelahan kerja tinggi.   

Seorang ibu rumah tangga yang bekerja tentu memiliki kewajiban  

agar  mampu  menyeimbangkan  antara  perannya  sebagai  seorang  ibu  serta 

kewajiban untuk bekerja. Analisis kelelahan kerja pada responden  yang 

memiliki ≤2 anak menunjukkan 11 responden (29,7%) mengalami  kelelahan 

sedang, responden dengan >2 anak menunjukkan sebanyak  21  responden  

(63,6%)  mengalami  kelelahan  kerja  sedang  dan  1  responden (3%) 

mengalami kelelahan kerja tinggi. Orang yang sudah  menikah dan memiliki 

anak lebih rentan mengalami kelelahan karena  waktu yang seharusnya 

dihabiskan untuk beristirahat dihabiskan untuk  mengurus dan 

memperhatikan keluarga mereka. Studi yang dilakukanoleh Nejatian, 

ditemukan bahwa ada korelasi signifikan antara jumlah  anak dan tingkat 

kelelahan somatik. Wanita dengan lebih banyak anak  melaporkan tingkat 

kelelahan somatik yang lebih tinggi (Nejatian et al.,  2021).   

Pada  pekerjaan  wiraswasta  menunjukkan  bahwa  sebanyak  

11  responden  (47,8%)  mengalami  kelelahan  rendah  dan  12  responden  
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(52,2%) mengalami kelelahan sedang. Gejala kelelahan yang dirasakan  

responden yang bekerja sebagai wiraswasta skor tertinggi pada kategori  

pelemahan motivasi yaitu mudah melupakan sesuatu dan pelemahan  fisik  

yaitu  merasa  haus.  Hal  ini  serupa  dengan  penelitian  yang  dilakukan 

pada pekerja Industri Rumah Tangga Wijaya Kusuma bahwa  seluruh   

responden   berjumlah   10   responden   (100%)   mengalami  kelelahan di 

tingkat sedang. Gejala yang muncul pada pekerja industri  tersebut adalah 

pelemahan kegiatan dengan skor tertinggi terletak pada  kategori pelemahan 

motivasi dan fisik (Maulana et al., 2023).   

Penelitian  yang  dilakukan  oleh  Wurarah  pada  petani  di  Desa  

Tumaratas menunjukkan bahwa terdapat petani perempuan sebanyak  32 

responden. Bekerja menjadi seorang petani dengan beban kerja yang  

mengarah pada kemampuan untuk melakukan semua kegiatan secara  

teliti. Hal ini juga ditunjang dengan jam kerja petani mencapai 14 jam  

dalam sehari, risiko penyakit akibat kerja, risiko kecelakaan kerja, serta  

tuntutan kerja yang berlebihan dapat menyebabkan stress dan gangguan  

kesehatan pada petani (Wurarah et al., 2020). Penelitian tersebut sejalan  

dengan hasil penelitian ini yang menunjukkan bahwa dari 9 responden  

(100%)  yang  bekerja  sebagai  petani,  terdapat  5  responden  (55,6%)  

mengalami kelelahan kerja sedang dan 4 responden (44,4%) mengalami  

kelelahan kerja ringan.   

Pada saat pengumpulan data, ditemukan bahwa beberapa responden  

memiliki  pekerjaan  ganda  atau  2  pekerjaan.  Tabel  10  menunjukkan  bahwa 

9 dari 70 responden memiliki pekerjaan ganda yang terdiri dari  1  responden  

anggota  MKU  Salam  dan  8  responden  anggota  MKU Mungkid.  

Responden  dari  MKU  Salam  memiliki  pekerjaan  utama  peternak dan 

pekerjaan  sampingan sebagai wiraswasta olahan salak.  Responden 

tersebut menghabiskan 6 – 8 jam per hari untuk melakukan  pekerjaan  

sebagai  peternak.  Pekerjaan  sampingan  akan  dilakukan  menyesuaikan 

dengan jenis pesanan yang diterima seperti pemesanan  buah  salak  atau  

pemesanan  olahan  salak.  Responden  dari  MKU  Mungkid  sebanyak  

8  responden  tersebut  bekerja  sebagai  PNS  dan  memiliki pekerjaan 

sampingan wiraswasta berbagai produk makanan.  Responden tersebut 

menghabiskan 8 jam per hari dengan 5 hari kerja  untuk bekerja sebagai 
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PNS. Produk makanan yang diproduksi adalah  kripik tempe, peyek 

kacang, dan peyek pethul. Pekerjaan sampingan  dilakukan  berdasarkan  

pesanan  yang  diterima.  Namun,  beberapa  responden  membuat  produk  

makanan  untuk  dititipkan  di  warung,  rumah makan, dan toko oleh – 

oleh.   

Pengukuran beban kerja dilakukan menggunakan  fingertrip pulse  

oximeter untuk mengukur denyut nadi istirahat dan denyut nadi kerja  

responden.  Hasil  pengukuran  dihitung  untuk  mengetahui  %CVL  

responden.   Hasil   pengukuran   beban   kerja   menunjukkan   bahwa  

sebanyak  70  responden  (100%)  mengalami  beban  kerja  ringan  atau  tidak 

terjadi pembebanan yang berarti.    

Tingkat berat atau ringan beban kerja yang diterima pekerja dapat  

digunakan untuk mengukur seberapa lama mereka dapat menyelesaikan  

tugas  atau  aktivitas  yang  sesuai  dengan  kemampuan  dan  kapasitas  

mereka.  Karena, semakin  berat  beban  kerja  maka semakin  sedikit  

waktu  yang  dihabiskan  pekerja  untuk  bekerja  tanpa  kelelahan  atau  

gangguan kesehatan lainnya (Setiawan & Kusmindari, 2020).   

Analisis  tingkat  kelelahan  kerja  yang  telah  dilakukan  melalui  

jawaban  dari  kuesioner  IFRC  menunjukkan  bahwa,  sebanyak  37  

responden (52,9%) mengalami kelelahan rendah, 32 responden (45,7%)  

mengalami  kelelahan  sedang,  dan  1  responden  (1,4%)  mengalami  

kelelahan tinggi. Sebuah analisis yang dilakukan di Amerika Serikat  pada  

ibu  yang  bekerja  di  akhir  tahun  2019  bahwa  dari  35  juta  ibu  bekerja 

yang mengalami kelelahan ada sebanyak 9,8 juta. Analisis baru  yang  

dilakukan  dengan  survei  terhadap  440.00  orang  tua  bekerja  termasuk  

226.000  ibu  bekerja  menunjukkan  bahwa  kasus  kelelahan  yang dialami 

lebih tinggi dari ibu kulit hitam, asia, dan latin (Megan  Leonhardt, 2020).   

Penelitian  yang  telah  dilakukan  menunjukkan  bahwa  terdapat  1  

responden yang bekerja sebagai peternak ayam dan memiliki pekerjaan  

sampingan. Responden tersebut memiliki beban kerja ringan dengan  

kelelahan kerja tinggi. Lama kerja responden sebagai peternak adalah 6  – 8 

jam kerja per hari dengan berbagai pekerjaan yang harus dilakukan  seperti 

memberikan pakan, pengisian air minum, pembersihan kandang,  
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pemeriksaan  kesehatan,  dan  pengawasan  produksi  karena  responden  

merupakan peternak ayam petelur.  Ketika memasuki masa ayam panen  atau 

bertelur, responden harus bekerja lebih ekstra mulai dari proses  panen 

sampai pemasaran. Peningkatan beban kerja dan kelelahan dapat  terjadi  

ketika  ada  pesanan  buah  salak  atau  olahan  salak.  Meskipun  responden 

tidak bekerja sendiri, kelelahan dapat terjadi karena faktor  lain selain 

pekerjaan yang harus dilakukan.   

Faktor  usia  dan  masa  kerja  dapat  menjadi  penyebab  munculnya  

keluhan pada leher atas, leher bawah, punggung, pinggang, pantat, siku  kiri, 

siku kanan, tangan kiri, tangan kanan, paha kiri, paha kanan, lutut  kiri, lutut 

kanan, betis kiri, betis kanan, kaki kiri, dan kaki kanan. Faktor  –  faktor  

tersebut  dapat  menjadi  penyebab  munculnya  keluhan  kaku  pada leher atas 

atau bawah, nyeri punggung, pegal pada bagian bahu,  kaki,  dan  betis.  

Sejalan  dengan  penelitian  yang  dilakukan  bahwa  responden yang 

bekerja sebagai petani, peternak, PNS, dan wiraswasta  mengalami keluhan 

kaku pada bahu.   

Penurunan  daya  ingat  dapat  menjadi  salah  satu  tanda  terjadinya  

pelemahan  motivasi.  Faktor  usia  responden  juga  dapat  menjadi  

pendorong   turunnya   kemampuan   daya   ingat   dan   menyebabkan  

responden mudah lupa (Utami et al., 2020). Penelitian pada ibu rumah  

tangga  yang  telah  dilakukan  menunjukkan  bahwa  sebanyak 

 1  responden (25%) yang bekerja sebagai peternak dan 3 responden (13%)  

yang  bekerja   sebagai  wiraswasta  merasa 

 sering  sekali  mudah  melupakan sesuatu.    

Keluhan yang dirasakan selain mudah melupakan sesuatu dan kaku  

di bagian bahu adalah  merasa haus. Penelitian  yang telah dilakukan  

menunjukkan bahwa 3 responden (13%) bekerja sebagai wiraswasta, 2  

responden (22,2%) bekerja sebagai petani, 1 responden (25%) bekerja  

sebagai peternak, dan 1 responden (12,5%) bekerja sebagai PNS merasa  

sering sekali haus saat bekerja. Hal ini sejalan dengan penelitian yang  

dilakukan oleh Maulana bahwa gejala kelelahan yang dirasakan pekerja  

adalah merasa haus dan keluhan pada tubuh bagian atas seperti bahu  dan 

punggung yang terasa sakit. Lingkungan kerja yang panas dapat  

menyebabkan  responden  haus  karena tubuh  mengeluarkan  keringat  
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berlebih untuk menjaga suhu tubuh tetap ideal. Respon pikiran terhadap  

keringat ini mempengaruhi pikiran untuk melakukan hidrasi. Hal ini  yang 

menyebabkan pekerja lebih mudah haus selama bekerja (Maulana  et al., 

2023).    

Menurut penelitian yang telah dilakukan, berbagai jenis pekerjaan  

ibu rumah tangga memiliki beban kerja yang sama yaitu ringan. Beban  kerja  

yang  ringan  dapat  disebabkan  oleh  kemampuan  ibu  dalam  

pengelolaan waktu menjadi lebih efisien untuk menyelesaikan seluruh  

kewajibannya,  jam  kerja  yang  fleksibel  membantu  ibu 

 untuk  menyesuaikan jam kerja dengan kondisinya, dan kemampuan 

seorang  ibu  dalam  menentukan   prioritas  dalam 

 melaksanakan   dua  kewajibannya (Amin & Hastayu, 2020).   

Hasil tabel silang antara variabel jenis pekerjaan dan kelelahan kerja  

menunjukkan  bahwa  pada  pekerjaan  peternak  terdapat  2  responden  

(2,9%)  mengalami  kelelahan  kerja  rendah,  1  responden  (1,4%)  

mengalami kelelahan kerja sedang, dan 1 responden (1,4%) mengalami 

kelelahan kerja tinggi.  Seperti penelitian yang dilakukan oleh Indrawati  dan 

Nufus pada tenaga kerja bagian kandang di PT Charoen Pokphand  Jaya 

Farm 3 bahwa sebanyak 27 responden (60%) mengalami kelelahan  kerja 

(Indrawati & Nufus, 2018).   

Tabel  silang  antara  variabel  beban  kerja  dan  kelelahan  kerja  

menunjukkan bahwa dari 37 responden (52,9%) dengan beban kerja  

ringan  mengalami  kelelahan  kerja  rendah,  32  responden  (45,7%)  

dengan beban kerja ringan mengalami kelelahan kerja sedang, dan 1  

responden  (1,4%)  dengan  beban  kerja  rendah  mengalami  kelelahan  kerja 

tinggi.  Terdapat temuan dalam penelitian ini yaitu tingkat beban  kerja yang 

dimiliki 70 responden (100%) adalah ringan, namun terjadi  perbedaan pada 

tingkat kelelahan responden. Seperti penelitian yang  telah  dilakukan  

oleh  Sari  pada  pekerja  gudang  bahwa  pada  16  responden (43,2%) 

yang memiliki beban kerja atau %CVL <30% yang  berarti tidak terjadi 

kelelahan. Namun hasil pengukuran kelelahan pada  16  responden  tersebut  

menunjukkan  bahwa  terdapat  6  responden  (16,2%)  tidak 

 mengalami  kelelahan  dan  10  responden  (27%)  

mengalami kelelahan (Sari et al., 2022).    
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Upaya pencegahan dapat dilakukan adalah dengan mengatur waktu  

istirahat  secara  efektif  seperti  tidur  siang  atau  melakukan  aktivitas  

relaksasi.  Pengelolaan  jam  tidur  dapat  membantu  meningkatkan  

kualitas  tidur  dan  mencegah  terjadinya  kelelahan.  Mengkonsumsi  

makanan bergizi seimbang dapat memberikan energi yang cukup untuk  

tubuh  dalam  menjalani  aktivitas  sehari  –  hari.  Aktivitas  fisik  juga  

terbukti dapat meningkatkan energi dan mengurangi stress. Selain itu,  

dukungan  sosial  juga  dapat  membantu  dalam  mencegah  terjadinya  

kelelahan. Pembagian tanggung jawab rumah tangga dengan anggota  

keluarga  lainnya  atau  mendapatkan  bantuan  dari 

 teman  dapat  meringankan beban kerja (Querstret et al., 2020).   

4. KESIMPULAN  

Berdasarkan  penelitian  yang  telah  dilakukan  pada  ibu rumah  tangga  yang  bekerja  

dengan  jenis  pekerjaan,  beban  kerja,  dan  kelelahan  kerja  dapat 

disimpulkan bahwa:   

a.  Karakteristik anggota MKU Salam menunjukkan bahwa rentang usia 40 –  49 

tahun memiliki frekuensi tertinggi yaitu 14 responden (42,4%) dengan  usia 

tertua berada pada rentang 60 – 69 tahun yaitu 69 tahun. Mayoritas  responden  

memiliki  ≤  2  anak  (63,6%).  Pada  anggota  MKU  Mungkid,  frekuensi  

tertinggi  pada  rentang  usia  40  -49  tahun  dan  50  –  59  tahun  (36,4%) dengan 

usia tertua 62 tahun. Mayoritas responden memiliki >2  anak  (68,2%). 

Anggota  MKU  Sawitan  sebagian  besar  berusia  40  –  49  tahun (80%) dengan 

usia tertua 52 tahun. Mayoritas responden memiliki ≤  2 anak (60%).   

b.  Jenis pekerjaan ibu rumah tangga lebih banyak pada pekerjaan wiraswasta  

sebanyak  23  responden  (32,9%)  dan  pedagang  sebanyak  15  responden  

(21,4%). Pekerjaan lain yang dilakukan ibu rumah tangga yaitu Asisten  

Rumah  Tangga  (ART),  buruh,  penjahit,  petani,  peternak,  dan  Pegawai  

Negeri Sipil (PNS).    

c. Seluruh ibu rumah tangga bekerja yang menjadi responden pada penelitian  ini 

memiliki beban kerja rendah (100%) dengan hasil pengukuran %CVL  <30% 

atau tidak terjadi pembebanan yang berarti.   

d.  Terdapat  variasi  pada  tingkat  kelelahan  yang  dialami  oleh  ibu  rumah  tangga 

yang bekerja ditunjukkan pada hasil analisis bahwa sebanyak 37  responden  
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(52,9%)  mengalami  kelelahan  kerja  rendah,  32  responden  (45,7%)  

mengalami  kelelahan  kerja  sedang,  dan  1  responden  (1,4%)  mengalami 

kelelahan kerja tinggi.   

e. Analisis   tabel   silang   menunjukkan   bahwa   semua   jenis   pekerjaan  

responden  memiliki  beban  kerja  rendah.  Responden  yang  memiliki  

kelelahan  kerja  tinggi  bekerja  sebagai  peternak.  Meskipun  beban  kerja  yang 

dialami responden seluruhnya rendah, kelelahan kerja yang dirasakan  setiap 

responden dapat berbeda – beda.  

 

5.  PERSANTUNAN   

Penulis ucapkan terimakasih banyak untuk pengurus dan pengelola MKU   

yang  telah  membantu  penulis  selama  proses  pengumpulan  data  dan  seluruh  

pihak  yang  bersedia  menjadi  responden  dalam  penelitian.  Kepada  dosen  

pembimbing  yang  selalu  membimbing  penulis  selama  proses  menyelesaikan  

tugas akhir ini.    
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Abstrak 

 

Kurangnya pemahaman remaja terhadap kesehatan reproduksi berpotensi memicu perilaku 

seksual menyimpang dan meningkatkan rasa tidak aman (insecure) yang berdampak negatif 

pada kesehatan mental dan sosial. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk 

mengedukasi siswa Sekolah Menengah Pertama (SMP) mengenai pentingnya kesehatan 

reproduksi dalam upaya mencegah rasa insecure dan membentuk perilaku sehat sejak dini. 

Program ini dilaksanakan melalui pendekatan partisipatif dengan metode edukasi interaktif 

berbasis gamifikasi bertajuk “LEVEL UP: Misi Sehat Remaja”, yang menggabungkan drama 

edukatif, permainan interaktif, dan diskusi reflektif. Kegiatan dilakukan di salah satu SMP mitra 

dengan melibatkan siswa kelas VII dan VIII serta guru Bimbingan dan Konseling sebagai 

pendamping. Evaluasi program menggunakan pre-test dan post-test menunjukkan adanya 

peningkatan signifikan dalam pemahaman siswa mengenai kesehatan reproduksi serta 

kesadaran diri terhadap pentingnya menjaga perilaku sehat. Respon peserta terhadap metode 

gamifikasi sangat positif karena materi disampaikan secara menyenangkan dan sesuai konteks 

usia. Namun, ditemukan bahwa penyampaian materi oleh guru BK masih terbatas sehingga 

perlu dukungan pelatihan lanjutan. Kegiatan ini menyimpulkan bahwa pendidikan kesehatan 

reproduksi yang disampaikan secara kontekstual dan inovatif efektif dalam mencegah rasa 

insecure dan membentuk sikap positif remaja terhadap kesehatan reproduksi. 

Kata Kunci: Insecure, Kesehatan Reproduksi, Pendidikan Remaja, SMP 
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Abstract 

 

The lack of adolescent understanding regarding reproductive health can trigger deviant sexual 

behavior and increase feelings of insecurity, which negatively impacts their mental and social 

well-being. This community service project aims to educate junior high school students about 

the importance of reproductive health as a preventive effort to reduce insecurity and promote 

healthy behavior from an early age. The program was implemented using a participatory 

approach through an interactive educational method based on gamification, titled “LEVEL UP: 

Teen Health Mission.” This program integrated educational drama, interactive games, and 

reflective discussions. The activity was conducted at a partner junior high school involving 7th 

and 8th-grade students, with guidance from school counselors. Program evaluation using pre- 

test and post-test showed a significant increase in students’ understanding of reproductive 

health and their self-awareness regarding the importance of maintaining healthy behavior. 

Participants responded positively to the gamified method, as the material was delivered in an 

enjoyable and age-appropriate manner. However, it was found that guidance and counseling 

teachers still have limited capacity in delivering reproductive health material, indicating a need 

for further training. This activity concludes that reproductive health education delivered in a 

contextual and innovative way is effective in preventing insecurity and shaping adolescents’ 

positive attitudes toward reproductive health. 

Keywords: Insecurity, Reproductive Health, Adolescent Education, Junior High School 

 

PENDAHULUAN 

 

Kurangnya pengetahuan remaja mengenai kesehatan reproduksi telah terbukti menimbulkan 

berbagai permasalahan serius, mulai dari kebingungan saat mengalami perubahan biologis, 

hingga pengambilan keputusan yang berisiko. Studi yang dilakukan oleh Wulandari & Salviana 

(2020) menunjukkan bahwa minimnya edukasi menyebabkan remaja tidak siap menghadapi 

perubahan dalam dirinya, seperti saat mengalami menstruasi pertama atau mengenali tanda-

tanda kehamilan. Dalam banyak kasus, remaja tidak menyadari pentingnya menjaga kesehatan 

organ reproduksi serta tidak memahami konsekuensi dari hubungan seksual pranikah. 

Ketidaktahuan ini sebagian besar disebabkan oleh budaya yang menganggap pembicaraan 

mengenai seksualitas sebagai hal tabu, serta anggapan bahwa pendidikan seksual justru akan 

mendorong perilaku menyimpang. Padahal, penelitian membuktikan sebaliknya—pendidikan 

seksual yang komprehensif justru menurunkan perilaku seksual berisiko (Dahro, Destri & 

Astari, 2019). 
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Menurut World Health Organization (WHO), kesehatan reproduksi tidak hanya mencakup 

aspek fisik, melainkan juga mencakup kesejahteraan mental dan sosial yang terkait dengan 

sistem reproduksi. Hal ini berarti seseorang harus memiliki kemampuan untuk menikmati 

kehidupan seksual yang aman dan memuaskan, serta memiliki kebebasan dalam mengambil 

keputusan terkait kesehatan reproduksinya (WHO, 2015). Dengan demikian, upaya untuk 

meningkatkan pemahaman remaja tentang kesehatan reproduksi memerlukan pendekatan yang 

komprehensif dan lintas sektor. Edukasi yang tepat dan akses terhadap layanan kesehatan 

reproduksi harus dijamin melalui kolaborasi antara institusi pendidikan, tenaga kesehatan, 

pemerintah, dan keluarga. 

Data kuantitatif menunjukkan adanya praktik seksual pranikah di kalangan remaja yang tidak 

bisa diabaikan. Berdasarkan hasil penelitian oleh Asdar (2020), tercatat bahwa 4,5% remaja 

laki-laki dan 0,7% remaja perempuan usia 15–19 tahun di Indonesia mengaku pernah 

melakukan hubungan seksual pranikah. Sementara itu, survei Kementerian Kesehatan (2019) 

menunjukkan bahwa 33,3% gadis remaja dan 34,5% remaja laki-laki sudah mulai berkencan 

sebelum usia 15 tahun, dan sebagian di antaranya telah melakukan kontak fisik seperti ciuman 

(23,6% perempuan; 37,3% laki-laki) hingga perabaan (4,3% perempuan; 21,6% laki-laki). 

Fakta-fakta ini mencerminkan bahwa aktivitas seksual usia dini merupakan realitas yang 

dihadapi remaja Indonesia saat ini. Tanpa edukasi yang memadai, mereka akan tetap rentan 

terhadap kehamilan tidak diinginkan, aborsi tidak aman, infeksi menular seksual, serta tekanan 

sosial dan psikologis yang memengaruhi masa depan mereka. 

Remaja membutuhkan edukasi kesehatan reproduksi yang tepat sebagai bentuk intervensi 

preventif terhadap berbagai risiko yang mereka hadapi selama masa transisi. Perubahan fisik, 

psikologis, dan sosial yang kompleks sering kali menimbulkan kebingungan dan kecemasan, 

terutama ketika informasi yang mereka peroleh minim, tidak akurat, atau diperoleh dari sumber 

yang tidak dapat dipercaya. Dalam situasi ini, peran pendidik, konselor, dan mentor menjadi 

sangat penting untuk memberikan arahan yang ilmiah, kontekstual, dan empatik. Edukasi yang 

efektif tidak hanya membantu remaja memahami tubuh dan perasaannya, tetapi juga 

memperkuat kemampuan mereka dalam mengambil keputusan yang sehat dan bertanggung 

jawab. Oleh karena itu, pendidikan kesehatan reproduksi bukan sekadar penyampaian 

pengetahuan, melainkan proses penguatan karakter, nilai, dan keterampilan hidup yang 

mendukung kesejahteraan remaja secara menyeluruh. 
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METODE PENELITIAN 

Sumber data sekunder dalam penelitian ini berupa artikel ilmiah dan jurnal yang diperoleh dari 

database Google Scholar dan PubMed. Pemilihan jurnal dilakukan secara purposive 

berdasarkan beberapa kriteria, yaitu: artikel yang diterbitkan dalam rentang tahun 2020 hingga 

2025 untuk memastikan relevansi dan kekinian data; fokus topik yang sesuai dengan kesehatan 

reproduksi remaja dan pencegahan rasa insecure; jenis penelitian yang berupa studi empiris 

maupun tinjauan pustaka yang memberikan analisis komprehensif; serta artikel yang ditulis 

dalam bahasa Indonesia maupun bahasa Inggris untuk memperluas cakupan sumber referensi. 

Penelitian ini menggunakan metode tinjauan pustaka (library research) dengan menganalisis 

berbagai artikel ilmiah terkait kesehatan reproduksi remaja. Selain itu, peneliti juga 

mengembangkan sebuah konsep kegiatan interaktif sebagai bentuk inovasi intervensi edukatif, 

yaitu melalui pendekatan gamifikasi. Konsep ini menggabungkan permainan edukatif, drama 

interaktif, dan diskusi reflektif untuk meningkatkan pemahaman dan kesadaran remaja terhadap 

kesehatan reproduksi secara lebih menyenangkan dan efektif. 

Selain itu, kegiatan ini diharapkan dapat mempengaruhi proses berpikir peserta melalui 

peningkatan pengetahuan dan pengalaman yang dipengaruhi oleh interaksi sosial. Data yang 

diperoleh dari literatur-literatur terkait dianalisis secara deskriptif kualitatif dengan 

mengidentifikasi tema-tema utama yang relevan dengan fokus kajian, yaitu edukasi kesehatan 

reproduksi dan pencegahan rasa insecure pada remaja. Hasil analisis menunjukkan adanya 

perubahan pengetahuan yang signifikan sesuai dengan tujuan penyuluhan kesehatan yang 

dilakukan. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kesehatan reproduksi remaja sangat penting untuk dibentuk sejak dini karena pada masa remaja 

terjadi perkembangan signifikan dalam aspek kognitif, emosi, sosial, dan seksual. Periode ini 

biasanya berlangsung dari usia 12 hingga 20 tahun. Perkembangan tersebut mempengaruhi 

pembentukan perilaku remaja yang dipengaruhi oleh berbagai faktor seperti pendidikan, sosial 

ekonomi, budaya, pengalaman pribadi, serta lingkungan sekitar.Sayangnya, banyak remaja yang 

belum memahami kesehatan reproduksi secara menyeluruh. Kurangnya pemahaman ini 

disebabkan oleh faktor-faktor seperti norma budaya dan agama yang membatasi pembahasan 

topik ini, serta minimnya akses terhadap informasi yang benar dan terpercaya. Akibatnya, remaja 

rentan terhadap perilaku berisiko yang dapat berdampak negatif pada kesehatan, hubungan sosial, 

hingga masa depan mereka dan keluarganya.
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 Untuk mengatasi permasalahan tersebut, dibutuhkan pendekatan edukatif yang inovatif dan 

relevan. Dalam penelitian ini, kami merancang sebuah program edukasi kesehatan reproduksi 

berbasis gamifikasi yang menggabungkan berbagai metode pembelajaran menyenangkan seperti 

drama interaktif, diskusi reflektif, serta aktivitas berbasis tantangan. Program ini diberi nama 

“LEVEL UP: Misi Sehat Remaja”. 

Kegiatan ini dirancang untuk mendorong peserta mengalami proses belajar yang aktif dan 

partisipatif. Mereka tidak hanya menerima informasi secara pasif, tetapi juga merasakan 

langsung dinamika sosial dan emosional yang sering mereka hadapi di kehidupan nyata. 

Rangkaian kegiatan meliputi ice breaking dengan sesi pembuka yang bertujuan menggali 

perasaan dan pemikiran peserta melalui pertanyaan ringan tentang diri mereka sendiri. 

Kemudian drama interaktif yang menampilkan kisah seorang remaja yang menghadapi 

tantangan dan tekanan sosial. Selanjutnya permainan edukatif dengan mengajak peserta diajak 

bermain game berupa konsekuensi dari kebiasaan buruk. Aktivitas tersebut bertujuan agar 

peserta memahami dampak nyata dari perilaku yang tidak sehat. Setelah itu dilanjut dengan 

mini talkshow dan kotak curhat anonim dengan menyediakan ruang aman bagi peserta untuk 

mencurahkan perasaan atau pengalaman mereka secara anonim dan mendapatkan tanggapan 

dari fasilitator. Kegiatan ditutup dengan peserta diarahkan untuk menetapkan target pribadi 

yang membantu mereka menjalani gaya hidup yang lebih sehat dan bertanggung jawab melalui 

workshop mini. 

Guru bimbingan dan konseling memiliki peran penting dalam memberikan pendidikan 

kesehatan reproduksi. Namun, hasil analisis menunjukkan bahwa materi yang diberikan masih 

belum komprehensif, terutama mengenai hak-hak seksual dan reproduksi. Sebagian besar guru 

masih menggunakan metode ceramah, diskusi, dan tanya jawab tanpa variasi yang cukup, yang 

dapat membatasi efektivitas pembelajaran.Penyampaian materi dengan metode yang lebih 

variatif seperti bermain peran, kegiatan luar kelas, dan pendekatan berbasis pengalaman 

terbukti mampu meningkatkan pemahaman dan keterlibatan siswa secara signifikan. 

Pernyataan bahwa metode ceramah yang dominan kurang efektif, dan bahwa pendekatan yang 

lebih variatif (seperti drama, permainan, dan diskusi reflektif) lebih berdampak terhadap 

pemahaman siswa, didukung oleh berbagai penelitian nasional dan internasional. Beberapa 

artikel dan jurnal yang mendukung pernyataan tersebut berasal dari (UNESCO, 2018) yang 

menyatakan bahwa pendidikan seksual yang komprehensif harus diberikan melalui pendekatan 

yang interaktif dan partisipasif. Selain itu, terdapat penelitian 
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dari (Septianingrum, D. 2020) yang menemukan bahwa penggunaan media berbasis permainan 

edukatif dalam penyuluhan kesehatan reproduksi secara signifikan meningkatkan pemahaman 

dan keterlibatan remaja, dibandingkan dengan penyuluhan biasa. Dalam hal ini (WHO, 2011) 

merekomendasikan pendekatan berbasis pengalaman roleplay, proyek kelompok, dan simulasi 

nyata sebagai metode efektif untuk mengajarkan keterampilan sosial dan pengambilan 

keputusan yang sehat dalam konteks pendidikan kesehatan reproduksi. Kemudian guru dinilai 

kurang efektif melalui studi (Sulistyowati & Retno, 2021) yang menunjukkan sebagian besar 

guru bimbingan dan konseling masih menggunakan metode ceramah dan diskusi sederhana. 

Hal ini menjadi dasar kuat dalam pengembangan program seperti “LEVEL UP: Misi Sehat 

Remaja” agar lebih kontekstual dan efektif dalam meningkatkan kesadaran serta perubahan 

perilaku remaja. 

Melalui pendekatan gamifikasi dalam program “LEVEL UP: Misi Sehat Remaja”, diharapkan 

remaja dapat meningkatkan pengetahuan dan kesadaran mereka terhadap pentingnya menjaga 

kesehatan reproduksi. Program ini tidak hanya memberikan informasi, tetapi juga mendorong 

perubahan perilaku melalui pengalaman belajar yang menyenangkan dan reflektif.Peningkatan 

pemahaman ini diharapkan mampu menekan perilaku seksual berisiko dan mendukung remaja 

dalam mengambil keputusan yang lebih baik untuk masa depan mereka. 

 

Kegiatan Alat yang digunakan Durasi 

Ice breaking Kartu refleksi, spidol 15 menit 

Drama Interaktif Properti sederhana, naskah 20 menit 

Game Edukatif 
Papan permainan, kartu, 

pion 

40 menit 

Talkshow + Q&A Mic, kotak curhat 30 menit 

Workshop Rencana Aksi 
Kertas warna, stiker, alat 

 

tulis 

15 menit 

Total Durasi Kegiatan  2 jam 

Rincian Kegiatan: 

 

A. Ice breaking:”Scan Diri:Siapa Gue Sekarang? 

 

Kartu refleksi berisi pertanyaan ringan yang menggali perasaan dan pemikiran peserta tentang 

diri mereka sendiri, seperti: 
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“Apa yang membuatku merasa percaya diri?” 

 

“Apa tantangan terbesar yang aku hadapi saat ini?” “Hal apa yang sering membuatku merasa 

insecure?” Durasi: 15 menit 

Tujuan: 

 

a. Memberikan kesadaran kepada peserta bahwa mereka berada dalam fase transisi 

yang unik dan penting, di mana mereka mulai mengenal lebih dalam tentang diri 

mereka sendiri. 

b. Membantu mereka menyadari bahwa setiap individu memiliki kelebihan dan 

tantangan masing-masing. 

c. Memudahkan mereka untuk lebih terbuka dan siap terlibat dalam sesi berikutnya. 

B. Drama Interaktif: “Kisah Seorang Remaja” 

Alur Cerita: 

Drama ini menggambarkan perjalanan seorang remaja yang mengalami perubahan fisik, 

tekanan social, dan mulai terpengaruh oleh lingkungan sekitarnya. 

Dalam kisah ini, sang tokoh utama menghadapi berbagai tantangan khas remaja seperti 

begadang akibat kecanduan media social, tekanan untuk merokok atau minuman keras, hingga 

perasaan cemas akibat standar kecantikan atau prestasi akademik yang tinggi. Pada titik kritis, 

muncul kelompok “Rehab Squad”, yang terdiri dari figure mentor atau teman sebaya yang 

memahami permasalahan tersebut dan memberikan edukasi serta dukungan secara positif. 

Format: Drama akan diperankan oleh kakak kelas atau OSIS dengan sentuhan humor dan 

dramatisasi ringan agar tetap menarik dan relevan bagi peserta. 

Durasi: 20 menit Tujuan: 

 

a. Menyampaikan pesan bahwa setiap remaja memiliki tantangan masing-masing, 

tetapi mereka tidak sendirian dalam menghadapinya. 

b. Memberikan contoh nyata bagaimana pilihan yang mereka buat dapat berdampak 

pada kesehatan mental dan fisik mereka. 

c. Mendorong peserta untuk mengenali situasi serupa dalam kehidupan mereka dan 

mulai memikirkan solusi yang sehat. 
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C. Game Edukatif: “REHAB QUEST” 

Kartu misi berisi pertanyaan dan tantangan, papan petualangan berukuran besar, serta pion yang 

mewakili kelompok peserta. 

Mekanisme Permainan: 

 

Peserta akan dibagi dalam beberapa kelompok dan diberikan pion karakter yang melambangkan 

kesehatan seorang remaja.Setiap kelompok akan maju di papan permainan dengan 

menyelesaikan tantangan, menjawab pertanyaan seputar kesehatan mental, fisik, pola tidur, 

bahaya adiksi, serta cara mengelola tekanan sosial.Jawaban yang benar akan meningkatkan 

"kesehatan" pion mereka, sedangkan jawaban yang salah akan memberikan konsekuensi yang 

menggambarkan dampak dari kebiasaan buruk.Di akhir permainan, kelompok yang memiliki 

"kesehatan karakter" terbaik akan mendapatkan apresiasi khusus. 

Durasi: 40 menit Tujuan: 

 

a. Mengedukasi peserta secara menyenangkan dan interaktif. 

b. Membantu peserta memahami konsekuensi dari setiap pilihan yang mereka 

buat dalam kehidupan sehari-hari. 

c. Mendorong kerja sama dan komunikasi dalam kelompok untuk mencapai 

tujuan yang sehat. 

D. Talkshow Mini + Q&A:”Curhat Sehat” 

 

Alat: Mikrofon, tempat curhat anonim (kotak curhat di mana peserta dapat menuliskan 

pertanyaan mereka secara bebas). 

Narasumber: Konselor sekolah atau psikolog muda yang memiliki pendekatan yang relatable 

dengan dunia remaja. 

Format: 

 

Sesi ini dikemas dalam format santai dan penuh cerita agar peserta merasa nyaman untuk 

berbagi.Narasumber akan membahas beberapa tantangan umum yang dialami remaja, 

menjawab pertanyaan dari kotak curhat, serta memberikan solusi yang realistis dan aplikatif. 

Durasi: 30 menit Tujuan: 

 

a. Menciptakan ruang yang aman bagi peserta untuk bertanya dan berbagi. 

b. Memberikan wawasan dan strategi mengatasi berbagai masalah kesehatan 

mental dan sosial dengan cara yang sehat. 
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c. Memperkenalkan peran konselor atau psikolog sebagai pihak yang bisa 

mereka andalkan ketika menghadapi kesulitan. 

 

E. Workshop Mini:”Rencana Aksi Sehat Gue” 

Alat: 

Kertas warna-warni, stiker, spidol, serta papan inspirasi untuk dipajang di kelas. 

Aktivitas:Peserta diminta untuk membuat target kecil yang dapat membantu mereka menjalani 

gaya hidup yang lebih sehat, seperti: 

a. Tidur minimal 8 jam sehari. 

b. Mengurangi penggunaan gadget sebelum tidur. 

c. Berolahraga setiap akhir pekan. 

d. Mengurangi konsumsi junk food dan memperbanyak makan makanan sehat. 

Target yang telah ditentukan akan dituliskan dan ditandatangani sebagai bentuk 

komitmen pribadi.Hasil karya ini kemudian dipajang di kelas sebagai pengingat 

dan motivasi. 

Durasi: 15 menit. 

Tujuan: 

a. Memberikan langkah konkret yang bisa langsung diterapkan oleh peserta. 

b. Menjadikan kesehatan sebagai sesuatu yang dapat dicapai melalui perubahan kecil 

namun konsisten. 

c. Mendorong peserta untuk saling mendukung dalam mencapai tujuan sehat mereka. 

 

SIMPULAN 

 

Pendidikan kesehatan reproduksi memiliki peran strategis dalam membentuk kesadaran remaja 

akan pentingnya menjaga kesehatan diri serta mencegah munculnya rasa insecure akibat 

kurangnya pemahaman mengenai perubahan fisik dan psikologis di masa pubertas. Hasil kajian 

menunjukkan bahwa pendekatan edukatif yang menyenangkan, interaktif, dan relevan, seperti 

metode ceramah yang dikombinasikan dengan gamifikasi dan drama interaktif, terbukti mampu 

meningkatkan pemahaman serta membentuk perilaku remaja yang lebih positif terhadap 

kesehatan reproduksi. Namun, implementasi di lapangan menunjukkan bahwa guru Bimbingan 

dan Konseling masih belum menyampaikan materi secara komprehensif, baik dari segi isi 
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maupun metode penyampaian, sehingga belum sepenuhnya menjawab kebutuhan informasi 

siswa. 
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ABSTRAK  

 

Pendahuluan: Media sosial berfungsi sebagai platform komunikasi dan 

pertukaran informasi, namun dapat pula memicu perilaku negatif seperti adiksi 

media sosial. Indonesia merupakan salah satu negara dengan pengguna media 

sosial tertinggi ketiga secara global dengan rata-rata penggunaannya lebih dari 

2 jam 24 menit per hari. Penelitian bertujuan untuk melihat faktor generasi dan 

Fear of Missing Out (FoMo) terhadap adiksi media sosial di Indonesia. Metode: 

Penelitian menggunakan desain cross-sectional yang dilakukan pada Juli hingga 

September 2024 dengan google form yang disebar melalui WhatsApp, 

Instagram, Facebook, TikTok, dan Twitter (x). Populasi penelitian adalah pelajar 

dan pekerja berusia lebih atau sama dengan 15 tahun. Sampel pada penelitian 

berjumlah 437. Variabel paparan adalah generasi dan FoMo. Variabel hasil 

adalah adiksi media sosial. Analisis yang digunakan yaitu distribusi frekuensi 

dan uji chi square. Hasil: Berdasarkan hasil analisa data dengan uji chi-square 

hubungan generasi dengan adiksi media sosial diperoleh nilai p value=0,000. 

Serta Ada hubungan signifikan antara FoMo dengan adiksi media social didapati 

nilai p value= 0,000. Simpulan: Penelitian ini menunjukkan bahwa penggunaan 

media sosial mengadopsi sikap dan perilaku yang tidak menyenangkan seperti 

adiksi. 

 

Kata kunci : Adiksi, Fear of Missing Out, Generasi, Media Sosial 
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ABSTRACT  

 

Introduction: Socialmedia serves as a platform for communication and 

information exchange, but can also trigger negative behaviours such as 

social media addiction. Indonesia is one of the countries with the third 

highest social media users globally with an average usage of more than 

2 hours 24 minutes per day. The study aims to look at generational factors 

and Fear of Missing Out (FoMo) on social media addiction in Indonesia. 

Methods: The study used a cross-sectional design conducted from July 

to September 2024 with google forms distributed via WhatsApp, 

Instagram, Facebook, TikTok, and Twitter (x). The study population was 

students and workers aged more or equal to 15 years. The sample size 

was 437. The exposure variables were generation and FoMo. The 

outcome variable is social media addiction. The analyses used were 

frequency distribution and chi square test. Results: Based on the results 

of data analysis with the chi-square test, the relationship between 

generation and social media addiction obtained a p value = 0.000. And 

there is a significant relationship between FoMo and social media 

addiction obtained p value = 0.000. Conclusion: This study shows that 

the use of social media adopts unpleasant attitudes and behaviours such 

as addiction. 

 

Keywords: Addiction, Fear of Missing Out, Generation, Social Media 

 

 

PENDAHULUAN 

 

   Di Indonesia, pada awal tahun 2024, jumlah pengguna internet mencapai 221,5 juta, dan 

tingkat penggunaannya mencapai 79,50% dari total jumlah penduduk. Sebagai akibatnya, 

terdapat peningkatan pengguna internet sebesar 1,4% dari tahun sebelumnya, yaitu 2023 hingga 

Januari 2024.(APJII, n.d.) Dalam aktivitas sehari-hari, masyarakat memanfaatkan internet 

untuk berbagai tujuan, termasuk untuk kepentingan profesional, pendidikan, hiburan, dan 

pencarian informasi. Dalam hal ini, Indonesia menempati peringkat ketiga dalam penggunaan 

media sosial, dengan rata-rata waktu penggunaan melebihi rata-rata global, yaitu 2 jam 24 menit 

setiap hari (Miftahurrahmah H, 2021). Penggunaan media sosial melibatkan semua lapisan 

masyarakat, dengan angka penetrasi mencapai 89,78% hingga 99,91% pada kelompok usia 15 

tahun ke atas, dari tingkat pendidikan SMP (13-15 tahun) hingga Pascasarjana S2/S3. 

   Survey yang dilakukan Kemp menunjukkan bahwa pengguna media sosial di Indonesia 

paling banyak pada rentang usia 18-34 tahun, dimana pada usia 18-24 tahun jumlah pria dan 

wanita mencapai 11.6% dan kalah unggul daripada pengguna pada rentang usia 25-34 tahun, 

dimana persentase pengguna pria dan wanita mencapai persentase 14.9% (Kemp, 2022). APJII 

(Asosiasi Penyelenggara Jasa Internet Indonesia) melakukan survei pengguna internet di 
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Indonesia tahun 2019-2020, mencapai 196,71 juta dari 266,91 juta orang di Indonesia. 

Dibandingkan dengan data tahun 2018, jumlah pengguna media sosial meningkat sebesar 23,5 

juta atau 8,9%. Pulau Jawa memiliki pengguna internet terbanyak yaitu 56,4%, sementara 

Sumatera 22,1%, Sulawesi 7%, Bali-Nusa Tenggara 5,2%, dan Maluku-Papua 0,3%. 

Penggunaan media sosial memakan waktu rata-rata tiga jam per hari. Facebook menyumbang 

65,8% masyarakat Indonesia yang menggunakan media sosial, Linkedin 49,4%, Twitter 43,1%, 

dan Instagram 42,3%. Survey yang dilakukan Kemp menunjukkan bahwa Indonesia memiliki 

272,1 juta orang, yang berarti 160 juta orang menggunakan media sosial. Artinya, separuh 

penduduk Indonesia menggunakan media social.(Kemp, 2022) 

   Media sosial menampilkan berbagai informasi dan dapat menghasilkan dua reaksi yang 

berbeda, satu positif dan satu negatif. Penggunaan media sosial dapat menyebabkan perilaku 

dan perilaku yang tidak menyenangkan, seperti yang ditunjukkan oleh studi yang 

mengungkapkan bagaimana hal itu mempengaruhi ketergantungan orang pada 

platform.(Gunawan R, Aulia S, Supeno H, Wijanarko A, Uwiringiyimana JP, 2021)Keadaan 

ini bisa membuat para pengguna merasa cemas untuk terus memeriksa akun mereka dan sulit 

untuk berhenti mengikuti aktivitas orang lain di platform tersebut. Fenomena ini dikenal 

sebagai ketergantungan media sosial. Penelitian oleh Chou et al. Serta penelitian Edward et al  

menunjukkan bahwa media sosial juga dapat menimbulkan rasa takut akan ketinggalan, yang 

dikenal dengan istilah FoMo. Secara istilah, FoMo merujuk pada kekhawatiran yang meluas di 

mana individu mungkin merasa mereka kehilangan pengalaman yang berharga, baik dalam 

bentuk pengalaman langsung atau hal-hal lainnya, serta keinginan untuk tetap terhubung 

dengan apa yang dilakukan orang lain. Situasi ini dapat menyebabkan obsesi untuk terhubung 

dengan media sosial karena takut akan kehilangan informasi penting yang terjadi di dalamnya. 

(Rokach, 2019)  

Faktor-faktor lain seperti marginalitas sosial, pindah ke tempat baru atau berpisah, 

masalah perkembangan,  ketidakmampuan seseorang dalam hal personal, atau merasa kesepian 

dapat memicu seseorang untuk terhubung dengan media social dengan frekuesi yang tinggi 

(Bandari R, Khankeh HR, Shahboulaghi FM, Ebadi A, Keshtkar AA, 2019). Kesepian adalah 

kondisi yang tidak menyenangkan bersifat subjektif yang dialami oleh seseorang ketika mereka 

merasa harapan mereka tentang hubungan antarpribadi tidak sebanding dengan apa yang 

mereka alami (Gupta C, Jogdand DrS, 2022).  

Adiksi media sosial juga memiliki keterikatan terhadap tekanan mental. Penelitian 

menunjukkan bahwa adiksi media sosial mendapatkan skor yang jauh lebih tinggi pada 
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tingkatan depresi, kecemasan, dan somatisasi, yaitu pengguna yang kecanduan media sosial 

relatif lebih stres secara mental (7). Penelitian ini bertujuan untuk melihat peran generasi 

tentang fenomena FoMo saat ini yang berdampak pada adiksi media social. 

 

METODE PENELITIAN 

   

Penelitain ini merupakan penelitian cross sectional. Bertujuan untuk mengetahui 

prevalensi dan determinan faktor adiksi media sosial pada usia ≥ 15 tahun di Indonesia. Proses 

pengumpulan data dilakukan tanggal 31 Juli – 6 September 2024 dengan menggunakan 

kuesioner online google form yang disebar melalui media sosial WhatsApp, Instagram, dan 

Twitter (x). Penelitian ini dilakukan diseluruh wilayah Indonesia yang mencakup 38 Provinsi 

dan 514 Kabupaten dan Kota. Dengan total sampel yang di dapat adalah 437 orang  

 

Gambar 1. Distribusi Wilayah Indonesia 

Setiap variabel diukur dengan instrumen dan menggunakan skala likert yang 

disesuaikan dengan standar dari setiap instrumen variabel masing-masing. Untuk Variabel 

FoMo menggunakan kuesioner FoMo scale, sedangkan untuk Adiksi media sosial 

menggunakan Bergen Social Media Addiction Scale (BSMAS). Penelitian ini sudah 

mendapatkan persetujuan etik dengan nomer:  31/KE/STIKBA/2024. 
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HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Tabel 1.1 Frekuensi Jenis Kelamin 

 

Jenis kelamin n % 

Perempuan 309 70.7 

Laki-Laki 128 29.3 

Total 437 100.00 

 

Berdasarkan Tabel 1.1, dapat diketahui bahwa jumlah responden berjenis kelamin 

Perempuan lebih banyak dibandingkan dengan jumlah responden berjenis kelamin Laki-Laki. 

Hal ini dapat dilihat pada gambar di atas bahwa responden berjenis kelamin Perempuan 70,7 % 

dengan jumlah 309 responden dan yang berjenis kelamin laki-laki 29,3% dengan jumlah 128 

responden. Dengan ini menunjukkan responden yang ada dalam penelitian ini didominasi 

berjenis kelamin Perempuan. 

Tabel 1.2 Frekuensi Generasi 

Generasi n % 

Gen X 20 4.58 

Millenial 55 12.59 

Gen Z 362 82.84 

Total 437 100.00 

 

Hasil analisis menunjukkan bahwa sebagian besar responden dalam penelitian ini 

adalah Gen Z (1997 - 2012 ) 82,84% dan yang paling sedikit Gen X (1965 -1980) 4,58%   

 

Tabel 1.3 Frekuensi Pendidikan 

Pendidikan  n % 

Perguruan Tinggi  179 40.96 

SMA/MA/SMK 247 56.52 

SD,SMP 11 2.52 

Total 437 100.00 

 

   Berdasarkan hasil analisis menunjukkan bahwa sebagian besar responden pada tingkat 

pendidikan adalah SMA/MA/SMK 56,52% (Tabel 3). 

 

Tabel 1.4 Frekuensi Fear of Missing Out (FoMo) 

Tingkat FOMO  n % 

Rendah  133 30.43 

Sedang 290 66.36 

Tinggi  14 3.20 

Total  437 100.00 

 

Hasil analisis pada  FoMo, responden sebagian besar mengalami FoMo ada  pada tingkat sedang 

66,36% (Tabel 4). 
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Bivariat  

Tabel 1.5 Hubungan Antara Generasi dengan Adiksi Media Sosial  

Generasi 

Adiksi Media Sosial 
Total 

P 

value Rendah Sedang Tinggi 

n % n % n % n % 

Gen X  13 14.29 7 2.62 0 0.00 20 4.58 

0.000 
Millenial  16 17.58 33 12.36 6 7.59 55 12.59 

Gen Z  62 68.13 227 85.02 73 92.41 362 82.85 

Total  92 100.00 267 100.00 79 100.00 437 100.00 

 

Hasil analisis menunjukkan bahwa Gen Z adalah generasi yang paling banyak teradiksi 

mulai dari tingkat rendah, sedang dan tinggi berturut turut dengan jumlah 17,2%, 63,4%, dan 

19,3% dengan hasil p-value adalah 0,000 yang mempunyai arti adanya hubungan antara 

generasi dengan adiksi media social . 

 

Tabel 1.6 Hubungan Antara Fear of Missing Out (FOMO) dengan Adiksi Media Sosial  

FOMO 

Adiksi Media Sosial 
Total 

P 

value Rendah Sedang Tinggi 

n % n % n % n % 

Rendah  58 63.74 67 25.09 8 10.13 133 30.43 

0.000 
Sedang 32 35.16 199 74.53 59 74.68 290 66.36 

Tinggi 1 1.10 1 0.37 12 15.19 14 3.20 

Total  91 100.00 267 100.00 79 100.00 437 100.00 

  

Berdasarkan hasil analisis menunjukkan responden sebagian besar mengalami FOMO 

pada tingkat sedang 66,36% dengan tingkat adiksi media sosial mendominasi berturut- turut 

(n= 199) 74,53% sedang, (n=59) 74,68% tinggi , dan (n=32) 35,16% rendah dengan hasil P-

value 0,000 yang mempunyai arti adanya hubungan antara FoMo dengan adiksi media social.  

 

PEMBAHASAN 

 

1.1 Hubungan antara generasi dengan adiksi media sosial  

Berdasarkan hasil analisa data dengan uji chi-square hubungan generasi dengan adiksi 

media sosial diperoleh nilai p value=0,000. Berdasarkan hasil nilai tesebut p < 0,05 yang artinya 

generasi memiliki korelasi dengan adiksi media sosial. Pada hasil menunjukkan generasi 

berkorelasi dengan adiksi media sosial pada tingkat sedang.  

Hubungan antara generasi dan adiksi media sosial sangat erat, terutama pada generasi 

Z dan Milenial. Adiksi media sosial dapat memiliki dampak negatif yang signifikan pada 

kesehatan mental, produktivitas, dan kualitas hidup. Penting untuk menjaga keseimbangan 

dalam penggunaan media sosial dan mencari bantuan profesional jika diperlukan. 
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Generasi milenial yang memiliki kontrol diri tinggi cenderung akan mampu mengatur 

perilakunya dalam bermain media sosial, sehingga kecil kemungkinan generasi milenial 

kecanduan media sosial. Kontrol diri dapat diartikan sebagai suatu aktivitas pengendalian 

tingkah laku. Averill (1973) menjelaskan bahwa ciri-ciri individu memiliki kontrol diri yang 

baik apabila individu mempunyai kemampuan untuk memodifikasi perilaku, kemampuan 

dalam mengelola informasi yang tidak diinginkan dengan cara menginterpretasi dan 

kemampuan untuk memilih suatu tindakan berdasarkan sesuatu yang diyakininya.  

Generasi milenial yang mempunyai kontrol perilaku (behavior control) yang baik 

cenderung bisa memodifikasi suatu keadaan yang tidak menyenangkan dan mengontrol 

stimulus yang diakibatkan oleh media sosial, sehingga tidak mendominasi pikiran dan 

Kecanduan media sosial pada generasi milenial: Bagaimana peranan kontrol diri dan fear of 

missing out ? 100 mengubah perilaku serta bisa memodifikasi perasaan yang tidak 

menyenangkan saat tidak mengakses media sosial.  

Generasi milenial yang mempunyai kontrol kognitif (cognitive control) yang baik 

cenderung bisa menafsirkan atau menilai suatu kejadian dan mengolah informasi yang tidak 

diinginkan dari media sosial, sehingga tidak menimbulkan konflik di dalam diri individu baik 

itu eksternal maupun internal yang diakibatkan oleh media sosial dan tidak mempengaruhi 

kesehatan akibat penggunaan media sosial. (Przybylski, A. K., Murayama, K., DeHaan, C. R., 

& Gladwell, 2013) 

Selain itu, generasi milenial yang mempunyai kontrol pengambilan keputusan 

(decisional control) yang bagus cenderung bisa memilih dan menentukan tujuan yang 

diinginkan serta mampu mengontrol keputusan, sehingga tidak melarikan diri dan melupakan 

masalah dengan media sosial serta tidak terjadi peningkatan atau pengulangan kembali aktivitas 

online media sosial yang lama tidak dilakukan untuk kesenangan.  

Pentingnya kontrol diri pada generasi milenial merupakan salah satu faktor agar tidak 

kecanduan media sosial, hal ini diperkuat dengan penelitian terdahulu yang dilakukan oleh 

Wahyunindya dan Silaen  tentang kontrol diri dengan fear of missing out terhadap kecanduan 

media sosial pada remaja karang taruna Bekasi utara. Hasil penelitian tersebut menunjukkan 

bahwa terdapat hubungan negatif yang signifikan antara kontrol diri dengan kecanduan media 

sosial.(Wahyunindya, B. P., & Silaen, 2021) 

 

 

1.2. Hubungan antara FoMo dengan adiksi media sosial  
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Berdasarkan hasil analisa data dengan menggunakan uji chi-square hubungan antara 

FoMo dengan adiksi media sosial didapati nilai p value= 0,000 yang artinya ada hubungan 

antara FoMo dengan adiksi media sosial. Pada penelitian ini hasil menunjukkan bahwa 

Hubungan antara FoMo dengan adiksi media sosial cenderung pada tingkat sedang, dimana 

hasil FoMo didapati pada tingkat rendah dan sedang sangat mendominasi terhadap adiksi dalam 

tingkat sedang. Namun, untuk FoMo tingkat tinggi juga didominasi dengan adiksi media sosial 

pada tingkat tinggi. 

 

Penelitian ini sejalan dengan penelitian sebelumnya, yaitu pada penelitian yang 

dilakukan oleh Rahardjo dan Ningsih dimana menyebutkan bahwa terdapat korelasi yang 

positif yang signifikan antara FoMo dengan adiksi media sosial dengan nilai p=0,000 < 0,05, 

semakin tinggi tingkat FoMo maka akan semakin tinggi pula tingkat kecenderungan kecanduan 

media sosial, dan sebaliknya semakin rendah nilai FoMo maka akan semakin rendah pula 

tingkat kecenderungan kecanduan media sosial (Rahardjo LKD, 2022).  

Penelitian yang dilakukan oleh Vina oktaviana dan Riza noviana , didapatkan hasil 

korelasi yang signifikan antara FoMO dan kecanduan media sosial, dengan nilai signifikansi 

sebesar 0,000 (nilai sig. < 0,05). Koefisien korelasi yang diperoleh adalah 0,611, yang 

menunjukkan korelasi yang besar dan bersifat positif antara FoMO dan adiksi media sosial. Hal 

ini berarti bahwa FoMO memiliki 105 kontribusi yang signifikan terhadap adiksi media sosial. 

Semakin tinggi tingkat FoMO seseorang, semakin besar pula tingkat adiksi media sosial, dan 

sebaliknya.(Vina Oktafiana Ningsih, 2024) 

Penelitian ini didapati hasil nilai yang sama yakni p value = 0,000 < 0,05, dimana 

penelitian ini menunjukkan bahwa tingkat FoMo yang tinggi didominasi oleh tingkat adiksi 

yang tinggi pula, hasil ini memberikan kesimpulan yang sama dengan penelitian Rahardjo dan 

Ningsih (2022) bahwa semakin tinggi tingkat FoMo maka akan semakin tinggi pula tingkat 

adiksi media sosial.  

Dari penelitian-penelitain terdahulu hasil yang didapatkan sama dengan penelitian ini 

yaitu semakin tingginya tingkat kecanggihan teknologi maka semakin besar peluang adiksi 

pengguna social media tertama pada generasi-generasi saat ini. FoMO menjadi salah satu faktor 

yang dapat memengaruhi kecanduan media sosial.  Namun FoMO bukan satu-satunya faktor 

yang membuat individu kecanduan media sosial, factor lain yang mempengaruhi individu 

mengalami kecanduan media sosial yang tidak diteliti pada penelitian ini adalah kecemasan 

sosial dan kesepian 

SIMPULAN  
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Penelitian ini menunjukkan bahwa penggunaan media sosial mengadopsi sikap dan perilaku 

yang tidak menyenangkan seperti adiksi. Hal ini pun di pengaruhi oleh peran generasi ke 

generasi sehingga terlihat pada hasil penelitian adanya hubungan yang signifikan pada peran 

generasi tersebut.  

 

UCAPAN TERIMAKASIH 

Terimakasih Kepada Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan banten yang telah memberikan 

support dalam bentuk materi dan moral dalam penelitian ini, dan kami ucapkan terimaksih juga 

kepada pihak-pihak yang telah membantu kami dalam melakukan penelitian.



 

105  

DAFTAR PUSTAKA 

 

APJII. (n.d.). Survei Penetrasi Internet Indonesia 2024. 

Bandari R, Khankeh HR, Shahboulaghi FM, Ebadi A, Keshtkar AA, M. A. (2019). 

Defining loneliness in older adults: protocol for a systematic review. Syst Rev. 

Gunawan R, Aulia S, Supeno H, Wijanarko A, Uwiringiyimana JP, M. D. (2021). Adiksi 

Media Sosial dan Gadget bagi Pengguna Internet di Indonesia. Techno-Socio 

Ekonomika, 14(1), 1–14. 

Gupta C, Jogdand DrS, K. M. (2022). Reviewing the Impact of Social Media on the 

Mental Health of Adolescents and Young Adults. 

Kemp, S. (2022). Indonesia – DataReportal – global insight DataReportal. 

https://datareportal.com/reports/digital-2022-indonesia 

Miftahurrahmah H, H. F. (2021). Hubungan Kecanduan Sosial Media dengan Kesepian 

pada Mahasiswa. Acta Psychologia, 2(2), 153–160. 

Przybylski, A. K., Murayama, K., DeHaan, C. R., & Gladwell, V. (2013). Motivational, 

Emotional, and Behavioural Correlates of Fear of Missing Out. Computers in 

Human Behaviour, 29, 1841–1848. 

Rahardjo LKD, S. C. (2022). Fear of Missing Out (FOMO) dengan Kecanduan Media 

Sosial pada Mahasiswa. Bulletin of Counseling and Psychotherapy, 4(3), 460–465. 

Rokach. (2019). The Psychological Journey To and From Loneliness: Development, 

Causes, and Effects of Social and Emotional Isolation. 1, 124. 

Vina Oktafiana Ningsih, R. N. K. (2024). Hubungan Antara Fear of Missing Out (Fomo) 

Dengan Adiksi Media Sosial Pada Penggemar K-Pop. Jurnal Psikologi, 9(1), 1–13. 

Wahyunindya, B. P., & Silaen, S. M. J. (2021). KONTROL DIRI DENGAN FEAR OF 

MISSING OUT TERHADAP KECANDUAN MEDIA SOSIAL PADA REMAJA 

KARANG TARUNA BEKASI UTARA. 5(1), 8. 

 

  



 

106  

PENGEMBANGAN DAN UJI VALIDITAS ISI MEDIA EDUKASI 

GIZI BERUPA BUKU SAKU PERSONAL HYGIENE UNTUK 

PENCEGAHAN DIARE BAGI ANAK SEKOLAH DASAR  
 

Fathiya Nur’aini Azizah1, Setyaningrum Rahmawaty1,2* 

 

 1Prodi Ilmu Gizi, Fakultas Ilmu Kesehatan, Universitas Muhammadiyah Surakarta 

(UMS), Indonesia 
2Centre for School Nutrition Health Movement, UMS, Indonesia. 

 

*E-mail corresponding author: setyaningrum_r@ums.ac.id 

 

Tanggal Submisi: 14 April 2025;  

Tanggal Penerimaan:      

 

ABSTRAK 

Pendahuluan: Prevalensi diare pada anak sekolah cukup tinggi, 

sementara media edukasi terkait personal hygiene masih terbatas. 

Tujuan penelitian ini yaitu untuk mengembangkan media edukasi gizi 

berupa buku saku personal hygiene untuk pencegahan diare bagi anak 

sekolah dasar yang valid sesuai penilaian pakar. Metode: Tiga tahapan 

research and development (R&D) yaitu analysis, design, development 

(ADD) digunakan untuk mengembangkan buku saku.  Content validity 

index (CVI) diuji oleh pakar gizi, media, dan bahasa (masing-masing 3 

orang) untuk menilai kelayakan isi buku. Hasil: Buku saku berjudul 

personal hygiene untuk pencegahan diare bagi anak sekolah dasar 

didesain memakai Canva Pro dan ibis Paint X dengan ukuran A6, 

jumlah halaman 31, warna yang digunakan hijau, putih, coklat, kuning, 

biru, dan merah, serta memakai font lazord sans serif, shikhand, super 

foods ukuran 9-20. Nilai CVI untuk gizi, media, dan bahasa, masing-

masing sebesar 1, 1, dan 0,93 yang berarti sangat layak. Simpulan: 

media edukasi gizi berupa buku saku personal hygiene yang 

dikembangkan layak digunakan sebagai media literasi gizi terkait 

personal hygiene untuk anak sekolah dasar. 

 

Kata kunci : anak sekolah dasar, media buku saku, personal hygiene 

 

ABSTRACT 

Introduction: The prevalence of diarrhea in school children is quite 

high, while educational media related to personal hygiene is still 

limited. The purpose of this study was to develop nutritional education 

media in the form of a personal hygiene pocket book for preventing 

diarrhea for elementary school children that is valid according to 

expert assessment. Method: Three stages of research and development 

(R&D) design including analysis, design, and development were used 

to develop the pocket book. Content validity index (CVI) was tested by  

experts in the field of nutrition, media, and language (3 experts of each 

field) to assess the feasibility of the book's contents. Results: The pocket 
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book entitled personal hygiene for preventing diarrhea for elementary 

school children was designed using Canva Pro and ibis Paint X with an 

A6 size, consisted of 31 pages, with green, white, brown, yellow, blue, 

and red color, and used lazord sans serif font, shikhand, super foods 

with size 9-20. The CVI values for nutrition, media, and language were 

1, 1, and 0.93, respectively, which means very feasible. Conclusion: 

The nutritional education media in the form of a personal hygiene 

pocket book that was developed is suitable used as a nutritional literacy 

media related to personal hygiene for elementary school children. 

 

Keywords: elementary school children, pocket book media, personal 

hygiene 

 

 

PENDAHULUAN 

 

Menurut Riskesdas 2018 diare merupakan buang air besar dengan konsistensi cair 

(mencret) sebanyak 3 kali atau lebih dalam sehari (24 jam), bisa disebut diare apabila memenuhi 

kedua kriteria tersebut. Anak-anak rentan terkena diare karena pertahanan tubuh yang mereka 

miliki masih lemah. Menurut data riset kesehatan dasar (Riskesdas) Indonesia tahun 2018, 

kejadian diare pada anak usia 5-14 tahun menempati posisi tertinggi dibanding golongan umur 

lainnya dengan angka kejadian 6.2% (Riskesdas, 2018). Data dari Kementrian Kesehatan RI 

pada tahun 2019, diare menyebabkan 746 kematian pada anak-anak dan terjadi peningkatan 

kejadian diare sebesar 6,8% dibandingkan tahun sebeumnya (Kemenkes RI, 2019). Diare dapat 

disebabkan karena kurang menerapkan personal hygiene yang baik (Ghanim et al., 2016). 

Contohnya tidak mencuci tangan pakai sabun sebelum makan dan setelah beraktivitas. Apabila 

diare tidak segera ditangani dengan baik, berpotensi menyebabkan penyakit mulai yang ringan 

akibat kekurangan cairan hingga menyebabkan kematian  (Suherman & ’Aini, 2019).  

Personal hygiene pada usia sekolah dasar di Indonesia jika tidak diperhatikan akan 

berpotensi menyebabkan berbagai masalah kesehatan, seperti infeksi saluran pernapasan, 

anemia, penyakit kulit, cacingan dan diare. Personal hygiene atau perawatan diri merupakan 

aktifitas yang memiliki dampak dan pengaruh terhadap kesehatan dalam kehidupan sehari-hari 

dari berbagai kelompok usia, termasuk anak usia sekolah (7-12 tahun) (Triasmari & Kusuma, 

2019). Seseorang yang tidak memperhatikan personal hygiene akan mudah mengalami infeksi 

dan penyakit kulit, karena berkaitan dengan bakteri, virus dan jamur. Perilaku personal hygiene 

perlu diterapkan sejak dini terutama saat akan menjamah makanan karena penjamah makanan 

memiliki peluang menularkan penyakit (Nildawati et al., 2020). 
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Kasus penyakit akibat makanan telah sering terjadi yang disebabkan oleh persiapan dan 

penyajian makanan yang tidak memperhatikan hygiene dan sanitasi yang baik (Nildawati et al., 

2020). Beberapa syarat yang harus dipenuhi oleh seorang penjamah makanan antara 

lain:memakai celemek, penutup kepala dan alas tangan, mencuci tangan sebelum dan sesudah 

menjamah makanan, tidak memiliki penyakit menular, tidak sambil menggaruk anggota badan 

dan merokok, tidak bersin maupun batuk tanpa menutup hidung dan mulut di depan jajanan 

(Yulianto, 2015). Praktik personal hygiene dalam rangka menerapkan program Kementrian 

Kesehatan tentang Pola Hidup Bersih dan Sehat perlu diterapkan guna mengurangi angka 

kejadian penyakit (Amrullah et al., 2017). 

 Kondisi personal hygiene pada anak-anak dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, 

diantaranya adalah pengetahuan, sikap anak terhadap personal hygiene, ketersediaan sarana 

prasarana di sekolah, peran orang tua, peran guru juga akses terhadap media kesehatan. 

Beberapa penelitian menunjukkan adanya hubungan antara pengetahuan dan personal hygiene, 

sebagaimana penelitian yang dilakukan oleh Prasetyo (2015) didapatkan hasil bahwa 

pengetahuan responden yang baik mempengaruhi personal hygiene responden (Prasetyo, 

2015). Pendidikan kesehatan dapat dilakukan dengan cara konsultasi, konseling, pelatihan, 

penyuluhan dan melalui media (Al Rahmad et al., 2022). Media promosi kesehatan sangat 

beragam dan dapat dipilih agar pesan yang ingin disampaikan mudah diterima masyarakat 

(Safitri et al., 2022). 

Media promosi kesehatan berupa edukasi dan sosialisasi melalui media cetak maupun 

non cetak dapat meningkatkan pengetahuan anak (Pertiwi & Annisa, 2018). Salah satu media 

promosi kesehatan yang dapat digunakan adalah media buku saku yang mampu memberikan 

pengaruh positif terhadap pengetahuan dan sikap anak sekolah dasar terkait gizi (Maulana, 

2022). Anak memiliki imajinasi yang besar sehingga perlu dipahami bagaimana seorang anak 

memahami sesuatu sesuai usia mereka (Hanisha & Djalari, 2018). Untuk itu, perlu adanya 

media bacaan yang menarik dengan penambahan gambar menarik pada buku agar 

mempermudah anak menerima pesan kesehatan dan berpengaruh terhadap sikap dan perilaku 

hidup sehat dalam kehidupan sehari-hari (Maulana, 2022). 

Menurut hasil focus group discussion (FGD) yang dilakukan oleh tim peneliti dari Centre 

for School Nutrition Health Movement (SNHM) Universitas Muhammadiyah Surakarta (UMS) 

dengan guru Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) Sekolah Dasar (SD) Muhammadiyah se-

Surakarta didapatkan salah satu dari sekian masalah yang kerap kali ditemui guru adalah 

kurangnya kesadaran anak menjaga personal hygiene karena kurangnya media literasi di 

lingkungan sekolah (Rahmawaty et al., 2025). Penelitian ini bertujuan mengembangkan media 
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edukasi berupa buku saku personal hygiene untuk mencegah diare yang tepat bagi anak sekolah 

dasar.  

 

METODE PENELITIAN 

 

Penelitian  ini  menerapkan  metode research  and  development  (R&D),  sebuah  

pendekatan yang berfokus pada pengembangan suatu produk (Asep, 2018). Dalam penelitian 

ini hanya mengambil 3 tahapan pengembangan media meliputi analysis, design, dan 

development (ADD), sebagai berikut: 

1. Tahap Analysis  

Pada tahap analisis, peneliti melakukan analisis masalah kesehatan yang terjadi pada anak 

usia sekolah dasar (SD) di SD Muhammadiyah se-Surakarta yang berfokus pada pelaksanaan 

Usaha Kesehatan Sekolah (UKS), diantaranya adalah tentang urgensi adanya UKS, 

kurikulum yang baik, media edukasi, dan faktor yang mempengaruhi ketertarikan anak 

terhadap informasi kesehatan. Data dalam tahap ini diperoleh dari data sekunder focus group 

discussion yang dilakukan oleh tim peneliti dari Centre for SNHM UMS dengan melibatkan 

beberapa guru pendamping UKS SD Muhammadiyah se-Surakarta. Ijin penggunaan data 

diperoleh secara lisan dari ketua peneliti.  

2. Tahap Design 

Tahap ini berisi kegiatan perancangan bahan ajar media pembelajaran buku saku. Dalam  

pengembangannya,  buku  saku “Personal Hygiene untuk Pencegahan Diare” terdiri  dari  

beberapa bagian. Komponen  desain  buku  ini  mencakup  sampul  depan,  kata  pengantar,  

daftar isi, pendahuluan, pengertian diare, penyebab terjadinya diare, pengertian personal 

hygiene, manfaat menerapkan personal hygiene, dampak kurangnya penerapan personal 

hygiene, penerapan personal hygiene agar terhindar dari diare, uji pemahaman, daftar  

pustaka,  biografi  penulis,  dan  sampul  belakang.   

3. Tahap Develompment 

Setelah sebelumnya dilakukan rancangan atau desain buku saku personal hygiene, pada 

tahap selanjutnya dilakukan tahap pengembangan yaitu uji validasi oleh beberapa pakar atau 

validator yang ahli di bidangnya (Sugiyono, 2017). Uji validasi dilakukan untuk mengetahui 

apakah media buku saku personal hygiene untuk pencegahan diare layak digunakan atau 

masih perlu diperbaiki. Apabila masih belum memenuhi kelayakan penggunaan maka 

selanjutnya perlu dilakukan perbaikan. Pada tahap pengembangan ini, peneliti melakukan 

validasi oleh ahli di bidang materi/gizi, media, dan bahasa dengan item penilaian disesuaikan 
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dengan masing-masing pakar. Validasi materi dilakukan oleh 3 dosen ilmu gizi UMS. 

Validasi media dilakukan oleh 1 dosen ilmu komunikasi UMS, dan 2 ahli di bidang media. 

Validasi bahasa dilakukan oleh 2 dosen dari Fakultas Keguruan dan Ilmu Pendidikan (FKIP) 

UMS dan 1 guru dari SMP Al Firdaus Surakarta dengan backgound magister Pendidikan 

Bahasa Indonesia.  

Data  kualitatif  dianalisis  dengan  menjabarkan dan mendeskripsikan menggunakan 

kata-kata  secara naratif.  Sedangkan,  data  kuantitatif  dianalisis  dengan  menghitung  nilai 

content validity index (CVI) dengan kriteria valid jika nilai CVI=0,78 untuk 9 validator  

(Yusoff, 2019). 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

1. Tahap Analysis 

Menurut hasil FGD oleh tim peneliti dari SNHM didapatkan beberapa masalah terkait 

personal hygiene para siswa, seperti masih banyak siswa yang kurang memperhatikan/menjaga 

kebersihan diri yang disebabkan karena kurangnya media edukasi di lingkungan sekolah (Tabel 

1).  

Tabel 4. Hasil FGD dengan Guru UKS terkait Personal Hygiene Siswa 

Tema Hasil Diskusi 

Keberlangsungan 

UKS 

Terdapat UKS dengan ukuran kecil, guru yang mengelola UKS belum 

optimal, guru olahraga/guru umum/guru agama merapel menjadi 

pengelola UKS. 

Sudah ada fasilitas cuci tangan, namun belum dimanfaatkan secara 

optimal.  

Pengetahuan 

siswa terkait 

hidup sehat 

Siswa belajar tentang hidup sehat di mata pelajaran Pendidikan Jasmani, 

Olahraga, dan Kesehatan (PJOK) dengan materi dan waktu yang sangat 

terbatas karena lebih banyak praktik mengenai olahraga. 

Penerapan 

personal hygiene  

Masih ada siswa kurang menerapkan personal hygiene dengan baik, 

misal sabun cuci tangan digunakan untuk mainan sehingga habis ketika 

akan digunakan. 

Anak-anak belum bisa mengaplikasikan kegiatan Cuci Tangan Pakai 

Sabun (CTPS) dengan baik karena kurangnya media edukasi seperti 

gambar atau poster mengenai CTPS, hal ini sangat diperlukan karena 

salah satu pembiasaan anak-anak melalui gambar. 

Media edukasi 

terkait personal 

hygiene 

Belum ada buku literasi khusus untuk anak terkait personal hygiene. 

Dibutuhkan adanya modul atau media pembelajaran untuk meningkatkan 

pengetahuan dan kesadaran anak menerapkan personal hygiene yang 

menarik. 

 

Hasil review artikel terkait potensi penyebab kurangnya penerapan personal hygiene dan 

upaya pencegahannya tersaji pada Tabel 2.  
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Tabel 2. Potensi Penyebab dan Upaya Pencegahannya Rendahnya Personal Hygiene  Anak 

Potensi Penyebab dan Upaya Pencegahan Referensi 

Pengetahuan siswa sekolah dasar mengenai personal hygiene  masih 

kurang.  

Upaya: Memberikan media edukasi dengan mengaplikasikan gambar dan 

menjelaskan manfaat menjaga kebersihan. Adanya partisipasi dan diskusi 

antara responden yang akan membuat responden memiliki perasaan 

terbuka untuk menerima informasi atau suatu hal positif sehingga media 

edukasi efektif untuk meningkatkan pengetahuan yang akan berdampak 

pada kebiasaan menjaga kebersihan yang baik.  

Agustina dkk, 

2023.  

Anak kurang dapat menerapkan kebersihan diri dengan baik. 

Upaya: Mencantumkan materi mengenai jenis-jenis personal hygiene yang 

mampu diterapkan di usia mereka, seperti membiasakan mencuci tangan 

menggunakan air mengalir dan sabun, rajin memotong kuku, juga 

memperhatikan kebersihan lingkungan sekitar. 

Suprobo dkk, 

2022  

Kurang menerapkan personal hygiene akan menyebabkan terjadinya 

penyakit. 

Upaya: Menjelaskan dampak dari kurangnya menerapkan personal hygiene 

di dalam buku saku  

Annis & 

Qur'aniati, 

2023 

 

Anak tidak terbiasa melakukan personal hygiene. 

Upaya: Membiasakan anak untuk melakukan personal hygiene dengan cara 

sederhana dan mencantumkan langkah-langkah yang dapat dilakukan, 

seperti langkah mencuci tangan yang baik dan benar. 

Pratiwi dkk, 

2021 

   

 

2. Tahap Design 

Buku saku personal hygiene ini didesain menggunakan Canva Pro dan ibis Paint X, 

memiliki ukuran A6 dengan jumlah halaman sebanyak 31. Warna yang digunakan hijau, putih, 

coklat, kuning, biru, merah. Adapun font yang digunakan yaitu lazord sans serif, shikhand, 

super foods dengan ukuran 9-20. Contoh bagian sampul depan, isi, dan sampul akhir tersaji 

pada Gambar 1. 

 

 

Sampul depan Daftar isi 
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Bagian isi Sampul belakang 

Gambar 1. Contoh Desain Buku Saku Personal Hygiene untuk Pencegahan Diare 

 

 

3. Tahap Development 

Hasil uji validasi oleh ahli materi, media, dan bahasa menunjukkan rerata nilai tergolong 

sesuai/valid (CVI>0.78) untuk item penilaian relevansi, kejelasan, kesederhanaan, dan 

ambiguitas (Tabel 2). Penilaian oleh ahli materi dilakukan untuk mendapatkan informasi 

mengenai kelayakan isi buku saku, validasi oleh ahli media untuk mendapatkan informasi 

mengenai kelayakan media dan layout buku saku. adapun validasi oleh ahli bahasa untuk 

mendapatkan informasi mengenai kelayakan bahasa yang digunakan untuk anak sekolah.  

 

Tabel 2. Hasil Uji Validitas (Content Validity Index/CVI) Buku Saku Personal Hygiene 

Pencegahan Diare untuk Anak Sekolah Dasar 

Item 

Buku 

Ahli Materi (CVI) Ahli Media (CVI) Ahli Bahasa (CVI) 

R K Ks A R K Ks A R K Ks A 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

2 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

3 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

4 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

5 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

7 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

9 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

11 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

12 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

13 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

16 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 
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17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

18 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

19 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.67 

20 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

23 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 

Total 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0.93 

R, relevansi; K, kejelasan; Ks, kesederhanaan; A, ambiguitas 

Beberapa komentar untuk perbaikan dari para ahli digunakan untuk memperbaiki 

penyajian buku saku (Tabel 3). Buku saku yang telah direvisi dengan mempertimbangkan 

masukan para ahli dapat dilihat melalui link: https://bit.ly/BukuSakuPersonalHygiene (Azizah 

& Rahmawaty, 2025). 

 

Tabel 3. Rekapitulasi Komentar/Saran dari Para Ahli untuk Perbaikan Buku Saku 

Pakar Komentar atau Saran 

Bahasa Penulisan bahasa pada beberapa bagian belum baku. 

Terdapat kesalahan penulisan pada beberapa bagian. 

Secara keseluruhan penggunaan bahasa dalam buku saku sudah baik namun 

terdapat beberapa kata yang belum baku. 

Materi  Pemakaian gambar atau ilustrasi bisa disesuaikan dengan materi yang 

disampaikan. 

Materi dapat disampaikan menggunakan bahasa yang mudah dipahami sesuai 

sasaran juga bukan menggunakan istilah asing. 

Bisa diberikan penekanan pada kalimat yang penting. 

Pemakaian gambar dapat diperjelas sesuai dengan fungsinya menggambarkan 

apa yang sedang dibahas. 

Media Gambar yang digunakan terkesan bias gender, perlu diganti agar dapat 

dinikmati semua gender. 

Gradasi pada beberapa halaman perlu diubah agar lebih menarik dan tidak 

mencolok. 

Exspresi gambar bisa disesuaikan suasana. 

Beberapa gambar bisa diganti sesuai dengan pembahasan.  

Pemakaian gambar atau ilustrasi bisa disesuaikan dengan materi yang 

disampaikan.  

Perhatikan penggunaan font agar menarik. 

Secara keseluruhan pemilihan warna, gambar, dan penempatan sudah sesuai 

namun perlu ada beberapa item yang perlu diubah atau diperbaiki sedikit agar 

buku saku lebih baik. 

 

Hasil penelitian ini melibatkan pengembangan media edukasi berupa buku saku yang 

difokuskan pada penerapan personal hygiene untuk pencegahan diare untuk anak SD dengan 

mempertimbangkan kebutuhan anak usia SD. Beberapa diantaranya adalah penggunaan warna, 

penyajian materi dan penempatan tata letak yang disesuaikan agar materi tersampaikan. Warna 

https://bit.ly/BukuSakuPersonalHygiene
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desain menggunakan warna hijau, putih, kuning, coklat, biru, merah atau warna yang cerah. 

Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Mourin dkk (2024) didapatkan hasil bahwa 

sebagian besar anak sekolah dasar lebih menyukai warna cerah seperti hijau, kuning, dan merah. 

Anak-anak menyukai warna tersebut karena menonjol dan dapat menggugah rasa senang. 

Perkembangan kognitif dan emosional anak usia sekolah dasar sangat dipengaruhi oleh 

rangsangan visual yang kuat. Warna yang cerah akan mampu menstimulus sistem saraf anak 

sehingga menciptakan rasa ketertarikan dan kegembiraan. 

Materi yang disajikan tidak hanya berupa teks tapi juga gambar, seperti contohnya 

gambar langkah mencuci tangan dengan baik dan benar, gambar penerapan personal hygiene 

saat akan makan, dan ilustrasi lain yang mendukung kejelasan materi yang diharapkan materi 

yang disampaikan mampu diterima di kalangan anak-anak. Anak-anak menyukai benda konkret 

yang nyata serta memiliki daya fantasi yang tinggi, sehingga untuk menumbuhkan motivasi 

anak terhadap sesuatu, dibutuhkan media belajar yang mampu menyalurkan imajinasi kreatif 

anak, salah satunya adalah dengan media buku yang dilengkapi dengan gambar (Apriliani & 

Radia, 2020). Adanya ilustrasi gambar pada buku juga akan mempermudah anak-anak 

mengingat dan memahami sesuatu. 

Tata letak berurutan, desain buku yang menarik dan simple dengan mencakup beberapa 

materi yang jelas. Layout yang diterapkan merupakan kombinasi antara elemen gambar, teks 

yang dikombinasi dengan elemen desain yang mendukung penyampaian materi sehingga 

membuat layout menjadi lebih komunikatif dan efektif. Layout yang diterapkan disesuaikan 

dengan prinsip dasar dalam layout buku yaitu memperhatikan kesatuan, keberagaman, 

keseimbangan, ritme, proporsi, skala, dan penekanan (Novan &  Risya, 2016).  

Implikasi dari penelitian ini sangat penting dalam konteks pengembangan media edukasi 

yang sesuai untuk anak SD. Harapannya, buku saku ini dapat digunakan siswa maupun guru 

untuk menyampaikan pesan-pesan kesehatan melalui media yang menarik dan mudah dipahami 

oleh anak. Pemahaman karakteristik siswa, seperti kebiasaan/cara belajar, kemampuan 

memahami materi sebaiknya perlu dipertimbangkan untuk menilai efektivitas penggunaan buku 

ini untuk meningkatkan pemahaman dan kepedulian anak terhadap pentingnya personal 

hygiene.  

 

SIMPULAN  

 

Pengembangan media edukasi gizi berupa buku saku personal hygiene sebagai 

pencegahan diare dikembangkan dengan beberapa tahap yaitu analysis kebutuhan 

pengembangan buku saku, mendesain buku saku (draft 1), melakukan uji validitas isi, dan 
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perbaikan buku saku (draft 2). Tahap mendesain media dilakukan menggunakan Canva Pro 

dan ibis Paint X dengan ukuran A6, jumlah halaman 31, warna yang digunakan hijau, putih, 

coklat, kuning, biru, dan merah, serta memakai font lazord sans serif, shikhand, super foods 

ukuran 9-20. Tingkat kelayakan isi media edukasi gizi buku saku ini tergolong valid/sesuai 

dengan nilai CVI relevansi 1, kejelasan 1, kesederhanaan 0,99, dan ambiguitas 0,97.   
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ABSTRAK  

Laboratorium memiliki peran yang sangat penting dalam pembelajaran 

Ilmu Pengetahuan Alam (IPA). Laboratorium berfungsi sebagai tempat 

untuk membuktikan teori-teori yang telah dipelajari, sehingga 

keberadaannya harus dikelola dan dijaga dengan baik. Pengelolaan 

laboratorium IPA di sekolah-sekolah mengacu pada standar yang telah 

ditetapkan dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Namun, sebagian 

besar laboratorium sekolah belum sepenuhnya memenuhi standar 

tersebut. Oleh karena itu, dilakukan penelitian terhadap Laboratorium 

IPA di SMA Negeri 4 Kota Jambi dengan tujuan untuk menganalisis, 

mengidentifikasi, dan mengoptimalkan laboratorium tersebut baik dari 

segi kualitas maupun sarana dan prasarana agar dapat mencapai standar 

nasional sesuai Permendiknas. Metode yang digunakan dalam 

penelitian ini adalah observasi dan wawancara. Langkah awal 

dilakukan dengan kunjungan langsung ke laboratorium untuk 

melakukan pengamatan, dilanjutkan dengan wawancara bersama 

kepala laboran guna memperoleh penjelasan lebih lanjut mengenai 

kondisi laboratorium. Hasil pengamatan menunjukkan bahwa sarana 

dan prasarana laboratorium sudah sangat memadai. Fasilitas yang 

tersedia telah tergolong baik, meskipun masih terdapat beberapa aspek 

yang perlu diperbaiki. Berdasarkan hasil penelitian, dapat disimpulkan 

bahwa Laboratorium IPA SMA Negeri 4 Kota Jambi telah memenuhi 

standar Permendiknas No. 24 Tahun 2007, meskipun belum secara 

menyeluruh, dengan persentase pencapaian rata-rata sebesar 84,82%. 

mailto:ekametha77@gmail.com
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Kata kunci : Laboratorium, Permendiknas No. 24 tahun 2007, Standar 

sarana dan prasarana 

 

ABSTRACT 

Laboratories have a very important role in learning Natural Sciences 

(IPA). The laboratory serves as a place to prove the theories that have 

been studied, so its existence must be managed and maintained 

properly. The management of science laboratories in schools refers to 

the standards set out in Permendiknas No. 24 of 2007. However, most 

school laboratories have not fully met these standards. Therefore, 

research was conducted on the Science Laboratory at SMA Negeri 4 

Jambi City with the aim of analyzing, identifying, and optimizing the 

laboratory both in terms of quality and facilities and infrastructure in 

order to achieve national standards according to Permendiknas. The 

methods used in this research are observation and interview. The initial 

step was carried out with a direct visit to the laboratory to make 

observations, followed by an interview with the head laboratory 

assistant to obtain further explanation of the laboratory conditions. The 

observation results showed that the laboratory facilities and 

infrastructure were very adequate. The available facilities have been 

classified as good, although there are still some aspects that need to be 

improved. Based on the results of the study, it can be concluded that the 

Science Laboratory of SMA Negeri 4 Jambi City has met the standards 

of Permendiknas No. 24 of 2007, although not yet thoroughly, with an 

average achievement percentage of 84.82%. 

 

Keywords: Laboratory, Minister of National Education Regulation No. 

24 of 2007, Standards for facilities and infrastructure  
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PENDAHULUAN 

Urgensi Laboratorium dalam Pembelajaran IPA 

Ilmu Pengetahuan Alam (IPA) adalah disiplin ilmu yang mempelajari fenomena alam 

melalui pengamatan, eksperimen, dan analisis. IPA terdiri dari beberapa cabang utama, seperti 

biologi yang mempelajari makhluk hidup, kimia yang mengkaji sifat zat, serta fisika dan 

geografi yang menelaah alam semesta dan bumi. Tujuan pembelajaran IPA tidak hanya untuk 

mentransfer pengetahuan, tetapi juga membangun kemampuan berpikir kritis, menumbuhkan 

sikap ilmiah, serta mendorong eksplorasi aktif. Praktikum di laboratorium dilakukan sebagai 

tempat untuk membantu siswa memahami bagaimana ilmu pengetahuan bekerja (Gericke et al., 

2023). Oleh karena itu, pembelajaran IPA sangat bergantung pada praktik langsung yang 

dilakukan melalui kegiatan praktikum di laboratorium. 

Pentingnya sarana dan prasarana dalam mendukung tujuan pembelajaran diungkapkan 

oleh Niliyanti, (2021), yang menyatakan bahwa sarana pendidikan, baik bergerak maupun tidak 

bergerak, sangat memengaruhi efektivitas proses belajar mengajar. Dalam konteks IPA, 

laboratorium menjadi fasilitas utama dalam pembelajaran berbasis praktik untuk membuktikan 

teori melalui eksperimen. Laboratorium yang baik harus memenuhi standar dan peraturan yang 

berlaku, sehingga mendukung pelaksanaan praktikum yang aman dan efektif. 

Peran Laboratorium dan Regulasi yang Mengaturnya 

Menurut Laeli & Maryani (2020), laboratorium berfungsi sebagai sumber belajar utama yang 

memberikan pengalaman langsung bagi siswa untuk menguji teori yang telah dipelajari. 

Praktikum membantu siswa mengembangkan keterampilan berpikir ilmiah dan penelitian. 

Keamanan serta kelayakan laboratorium menjadi hal penting dalam pelaksanaannya 

(Afriansyah, 2019), menekankan pentingnya pengelolaan laboratorium, termasuk pemeriksaan 

dan pemeliharaan alat serta bahan praktik agar kegiatan berjalan lancar dan tidak terhambat 

oleh kerusakan fasilitas. 

Pembelajaran di laboratorium menciptakan pengalaman belajar yang berbeda dari 

pembelajaran di kelas. Praktikum terbukti dapat meningkatkan motivasi dan minat siswa 

terhadap sains (Katili et al., 2022);(Nuryani & Surya Abadi, 2021). Namun, efektivitas 

pembelajaran ini sangat dipengaruhi oleh kelengkapan sarana dan prasarana yang tersedia. 

Untuk menjamin kualitas pembelajaran, pemerintah melalui Permendiknas No. 24 Tahun 

2007 menetapkan standar minimal laboratorium di tingkat SD, SMP, dan SMA. Di tingkat 

SMA, laboratorium IPA harus memiliki ruang tersendiri, mampu menampung maksimal 20 

siswa per kelas, serta dilengkapi dengan ventilasi, pencahayaan, dan sumber air bersih yang 

memadai (Rahman, 2021). Selain itu, sarana seperti meja demonstrasi, kotak P3K, lemari 
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penyimpanan alat dan bahan, serta struktur organisasi laboratorium harus tersedia sesuai 

ketentuan (Putri et al., 2023). 

Tujuan dan Fokus Penelitian 

Penelitian ini dilakukan untuk mengevaluasi kesesuaian laboratorium fisika di SMAN 4 Kota 

Jambi terhadap standar yang telah ditetapkan dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Proses 

pengumpulan data dilakukan melalui observasi langsung, wawancara dengan guru penanggung 

jawab laboratorium, pengisian angket, serta dokumentasi sebagai bukti pendukung. Hasil 

observasi menunjukkan bahwa sarana dan prasarana di laboratorium fisika SMAN 4 Kota 

Jambi belum sepenuhnya memenuhi standar. Beberapa masalah yang ditemukan antara lain 

adalah luas ruangan yang kurang dari ketentuan, dan keran air bersih yang tidak berfungsi. 

Kondisi ini memengaruhi efektivitas pembelajaran IPA secara keseluruhan. Adapun tujuan dari 

penelitian ini adalah untuk: 

1. Menganalisis kualitas dan kelengkapan laboratorium di SMAN 4 Kota Jambi. 

2. Mengidentifikasi permasalahan yang ada dalam laboratorium tersebut. 

3. Memberikan rekomendasi untuk optimalisasi sarana dan prasarana laboratorium agar 

mendukung proses pembelajaran secara maksimal. 

 

METODE PENELITIAN 

Penelitian ini bertujuan untuk membandingkan sarana dan prasarana laboratorium IPA di 

SMA Negeri 4 Jambi dengan standar yang ditetapkan dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007. 

Penelitian ini menggunakan pendekatan deskriptif kualitatif untuk menggali pengertian 

mendalam tentang kondisi laboratorium, termasuk keadaan ruangan dan kelengkapan alat. 

Sesuai dengan Yusanto (2020), penelitian kualitatif bertujuan untuk memahami gejala, fakta, 

atau realitas secara lebih mendalam. Dalam penelitian ini juga digunakan metode komparatif 

untuk menganalisis kesesuaian laboratorium dengan standar yang telah ditetapkan. 

Data dikumpulkan melalui wawancara dengan guru di SMA Negeri 4 Jambi yang 

membahas penggunaan laboratorium, ketersediaan alat dan bahan, serta observasi langsung 

terhadap kondisi ruang laboratorium dan kelengkapan alat yang ada. Teknik analisis data 

dilakukan secara deskriptif. Hasil wawancara dan observasi kemudian dibandingkan dengan 

standar yang terdapat dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007 untuk mengukur sejauh mana 

kesesuaiannya. Hasilnya dihitung dengan menggunakan rumus persentase (Riyanto & Yunani, 

2020), yakni sebagai berikut 

𝑃𝑟𝑒𝑠𝑒𝑛𝑡𝑎𝑠𝑒 =  
𝑆𝑘𝑜𝑟 𝑦𝑎𝑛𝑔 𝑑𝑖𝑝𝑒𝑟𝑜𝑙𝑒ℎ

𝐽𝑢𝑚𝑙𝑎ℎ 𝑠𝑘𝑜𝑟 𝑚𝑎𝑘𝑠𝑖𝑚𝑎𝑙
× 100% 
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Dengan deskripsi dari hasil persentase capaian presentase kemudian diinterpretasikan 

berdasarkan kriteria sebagai berikut. 

Tabel 1. Skor penilaian kesesuaian laboratorium 

Kategori Rentang Skor Jumlah Persentase 

Kurang Baik 1,00-1,49 0 0% 

Cukup Baik 1,50-2,49 9 32,14% 

Baik 2,50-3,49 16 57,14% 

Sangat Baik 3,50-4,00 3 10,71% 

Jumlah 28 100% 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Sebagai mata pelajaran di semua jenjang pendidikan, pembelajaran IPA melalui 

perbaikan kurikulum, peningkatan kualitas guru, penyediaan sarana dan prasarana laboratorium 

dan perpustakaan, serta evaluasi pembelajaran, memberikan peluang untuk perluasan 

kesempatan belajar yang diprioritaskan pada pendidikan dasar dan menengah menengah 

(Wiyanto & Sugianto, 2016). Pendidikan IPA tidak hanya berfokus pada penguasaan fakta, 

konsep, atau prinsip, tetapi juga merupakan proses penemuan yang didasarkan pada 

penyelidikan sistematis tentang alam. Pembelajaran IPA disampaikan melalui pengalaman 

langsung yang bertujuan mengembangkan kompetensi dasar siswa dalam mengeksplorasi dan 

memahami alam secara ilmiah. 

Pembelajaran IPA sangat terkait dengan kegiatan praktikum yang dilaksanakan di 

laboratorium. Praktikum memegang peranan penting dalam menunjang keberhasilan proses 

pembelajaran IPA (Harefa et al., 2021). Untuk mencapai efisiensi dan efektivitas, laboratorium 

sebagai sarana pendidikan perlu dikelola dan diorganisasi dengan mekanisme kerja yang jelas, 

yang dikenal dengan manajemen laboratorium. Pembelajaran dalam laboratorium dilakukan 

melalui alat yang mendukung pembelajaran saintifik, di mana ruang kelas berfungsi sebagai 

pendukung kegiatan tersebut. Agar pembelajaran menjadi lebih bermakna, laboratorium harus 

menjadi ruang untuk praktik, eksperimen, dan observasi yang membantu siswa mengasah 

kemampuan mereka dalam menggunakan alat, khususnya dalam kehidupan sehari-hari. 

Namun, dalam praktik sehari-hari, sebagian besar kegiatan pembelajaran masih 

berlangsung di kelas. Guru lebih sering menyampaikan materi dalam bentuk ceramah, baik 

yang konkret maupun abstrak, dengan metode konvensional. Sistem ini sering kali membuat 

siswa tidak berkembang dan cenderung merasa bosan, yang dapat memengaruhi motivasi 

belajar mereka. Oleh karena itu, laboratorium sebagai sarana pendidikan perlu dikelola dengan 

baik agar dapat efektif dan berdaya guna. Manajemen laboratorium yang baik akan memastikan 
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bahwa kegiatan pembelajaran di laboratorium berjalan lancar, aman, dan efektif, menghindari 

cedera atau kejadian yang tidak diinginkan selama praktikum. 

Kesinambungan dan pemeliharaan laboratorium sebagai sumber belajar harus dijaga 

dengan baik, terutama sebelum dan sesudah digunakan. Laboratorium perlu dirapikan dan 

dibersihkan agar dapat digunakan secara maksimal oleh siswa, guru, dan asisten laboratorium. 

Pembelajaran di laboratorium hendaknya dapat menghubungkan teori yang dipelajari dengan 

situasi kehidupan sehari-hari. Misalnya, dalam pelajaran pengukuran, alat seperti jangka 

sorong, mikrometer sekrup, dan spherometer digunakan untuk mengajarkan teknik-teknik 

pengukuran yang sehari-hari kita temui, meskipun tanpa disadari. Dengan demikian, siswa 

dapat menguji dan memverifikasi teori melalui eksperimen langsung di laboratorium. 

Ruangan Laboratorium IPA  

Ruangan laboratorium adalah sarana yang digunakan untuk melaksanakan kegiatan 

praktikum. Penataan ruang laboratorium sangat penting untuk diperhatikan, karena berkaitan 

dengan kenyamanan dan keamanan siswa selama kegiatan praktikum berlangsung. Berdasarkan 

data yang diperoleh dari SMA Negeri 4 Jambi, ruang laboratorium akan disesuaikan dengan 

standar minimal yang telah ditetapkan dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Hasil 

wawancara dan observasi langsung keruangan laboratorium yang telah didapatkan yakni 

sebagai berikut. 

Tabel 2. Observasi Ruangan laboratorium IPA SMAN 4 Jambi 

No. Pertanyaan Keterangan Kesesuaian 

1 Berapa luas keseluruhan ruang 

laboratorium 

(8×7) m2 Sesuai 

2 Berapa luas ruangan penyimpanan atau 

gudang 

(2× 2) m2 Sesuai 

3 Luas ruangan persiapan untuk 

praktikum 

Tidak ada Tidak sesuai 

4 Luas ruangan praktek 48 m2 Sesuai 

5 Jumlah siswa yang menggunakan 

laboratorium untuk praktikum 

Sekitar 34 siswa Tidak sesuai 

6 Apakah ruangan laboratorium cukup 

luas 

Cukup luas Sesuai 

7 Apakah ruangan laboratorium IPA 

mampu menampung satu rombongan 

belajar? 

Ya, mampu menampung 

satu rombongan yang 

berjumlah 20 peserta didik 

Sesuai 

8 Apakah ukuran luas laboratorium 

menjadi kendala atau penghalang 

pelaksanaan praktikum? 

Cukup luas Sesuai 

9 Apakah didalam ruangan laboratorium Tersedia Sesuai 
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tersedia sumber air bersih? 

10 Apakah seluruh ruangan laboratorium 

ada fasilitas pencahayaan yang 

memadai? 

Ada Sesuai 

Berdasarkan tabel yang disajikan, data menunjukkan bahwa ukuran ruangan laboratorium 

di SMAN 4 Jambi sudah sesuai dengan ketentuan Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Namun, 

ruangan persiapan untuk praktikum tidak tersedia, sehingga ruangannya digunakan secara 

bersama untuk berbagai kegiatan praktikum. Luas laboratorium IPA memenuhi standar 

minimum karena dapat menampung sekitar 20 siswa dalam satu rombongan belajar (rombel). 

Meskipun demikian, hal ini tidak sepenuhnya sesuai dengan ketentuan Permendiknas No. 24 

Tahun 2007, yang menyebutkan rasio luas laboratorium terhadap jumlah peserta didik sebesar 

2,4 m² per siswa. Sedangkan untuk kegiatan demonstrasi, jumlah siswa yang hadir di 

laboratorium diperbolehkan melebihi kapasitas tersebut. 

Laboratorium ini juga dilengkapi dengan berbagai fasilitas untuk mendukung kelancaran 

praktikum, seperti pencahayaan yang cukup, air bersih, instalasi listrik, serta bak cuci dengan 

kondisi yang baik. Pencahayaan yang memadai sangat penting untuk kenyamanan praktikan 

selama praktikum (Jamilah et al., 2021). Instalasi listrik juga disediakan untuk penerangan dan 

stop kontak yang terdapat pada 15 meja demonstrasi. Selain itu, bak cuci tangan tersedia untuk 

membersihkan tangan setelah menggunakan bahan kimia, dan air bersih disediakan untuk 

memastikan kebersihan dan keberhasilan percobaan. Fasilitas lainnya yang ada di laboratorium 

termasuk dua papan tulis dengan ukuran 1240×120 cm dalam kondisi baik, serta penempatan 

yang memudahkan praktikan untuk melihatnya dari berbagai sudut. Selain itu, terdapat satu 

unit proyektor (infokus) dan dua buah jam dinding. Yang paling penting, kondisi ruang 

laboratorium selalu dijaga kebersihannya. Berikut hasil dokumentasi kondisi ruangan di 

laboratorium yakni sebagai berikut. 

 
Gambar 1. Kondisi Ruangan Laboratorium 

(Sumber: dokumentasi 2025) 
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Kelengkapan Alat Laboratorium IPA 

Kelengkapan alat sangat perlu dan dibutuhkan karena pelaksaan tanpa alat yang memadai 

dan baik akan melancarkan kegiatan percobaan. Pada SMAN 4 Jambi kelengkapan alat 

laboraorium setelah diobservasi langsung adalah sebagai berikut. 

Tabel 3.Observasi kelengkapan alat dan perabot 

No. Pertanyaan Keterangan Kesesuaian 

A Perabot 

1 Bak cuci tangan 2 buah Sesuai 

2 Kursi praktikan ±30 buah Sesuai 

3 Kursi laboran atau guru 1 buah Sesuai 

4 Meja demontrasi 10  buah Sesuai 

5 Jam dinding 2 buah Sesuai 

6 Papan tulis 2 buah Sesuai 

7 Stop kontak listrik 15 buah Sesuai 

B Peralatan pendidikan 

1 Adakah mistar atau penggaris 8 buah Sesuai 

2 Adakah jangka sorong 10 buah Sesuai 

3 Adakah timbangan 2 buah Tidak sesuai 

4 Adakah Stopwatch 6 buah Sesuai 

5 Adakah rol meter 6 buah Sesuai 

6 Adakah termometer 9 buah Sesuai 

7 Adakah gelas ukur 15 buah Sesuai 

8 Adakah balok logam 6 buah Sesuai 

9 Adakah multimeter 8 buah Sesuai 

10 Adakah batang magnet 5 buah Tidak sesuai 

11 Adakah model tata surya 1 buah Sesuai 

12 Adakah garpu tala 5 buah Tidak sesuai 

13 Adakah bidang miring 3 buah Sesuai 

14 Adakah dynamometer (neraca pegas) 10 buah Sesuai 

15 Adakah katrol tetap 3 buah Sesuai 

16 Adakah katrol bergerak 4 buah Sesuai 

17 Adakah balok kayu untuk percobaan 

gaya gesek 

6 buah Sesuai 

18 Adakah rangkaian percobaan muai 

panjang 

2 buah Sesuai 

19 Adakah rangkaian percobaan optik 2 buah Sesuai 

20 Adakah rangakaian percobaan listrik 4 buah Sesuai 

21 Adakah pemabakar spiritus 6 buah Sesuai 

22 Adakah cawan penguap 3 buah Tidak sesuai 

23 Adakah kaki tiga 6 buah Sesuai 

24 Adakah LUP atau kaca pembesar 5 buah Tidak sesuai 
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Berdasarkan Tabel 3, dapat disimpulkan bahwa kesesuaian prasarana di laboratorium 

tergolong cukup, meskipun secara umum masih terdapat kekurangan dalam ketersediaan alat. 

Beberapa peralatan penting seperti timbangan, batang magnet, dan lainnya belum tersedia 

secara lengkap, sehingga belum memenuhi standar laboratorium IPA tingkat SMA. Selain itu, 

sebagian besar peralatan yang ada berada dalam kondisi kurang baik, sehingga tidak dapat 

digunakan secara optimal dalam kegiatan praktikum. 

Manajemen laboratorium merupakan suatu proses yang melibatkan tahapan perencanaan, 

pengorganisasian, pelaksanaan, dan pengawasan terhadap seluruh potensi laboratorium untuk 

mencapai tujuan pembelajaran secara maksimal (Kusyanti, 2022). Dalam penggunaan 

perlengkapan laboratorium, penting untuk memperhatikan prinsip efektivitas dan efisiensi. 

Prinsip efektivitas berarti bahwa setiap perlengkapan yang digunakan harus secara langsung 

mendukung pencapaian tujuan pendidikan. Sementara itu, prinsip efisiensi menekankan pada 

penggunaan alat secara hemat dan bijaksana agar kerusakan alat dapat diminimalkan 

(Handayani, 2018). 

Lebih lanjut, Pasal 42 dan 43 Peraturan Pemerintah Nomor 19 Tahun 2005 menegaskan 

bahwa setiap sekolah wajib memiliki prasarana, termasuk ruang laboratorium dan berbagai 

peralatan laboratorium IPA yang telah distandardisasi, serta peralatan pendukung pembelajaran 

lainnya sebagaimana tercantum dalam daftar peralatan minimal dan standar jumlah peralatan. 

Hal ini juga diperkuat oleh Permendiknas Nomor 24 Tahun 2007, yang menyatakan bahwa 

standar sarana dan prasarana pendidikan dari jenjang dasar hingga menengah meliputi perabot, 

alat pendidikan, media pembelajaran, serta prasarana seperti gedung, lahan, ruang, instalasi 

listrik, dan layanan dasar lain yang wajib dimiliki oleh setiap satuan pendidikan. Berikut 

dokumentasi kelengkapan alat di SMAN 4 Jambi. 

 
Gambar 2. Kondisi Alat Laboratorium 

(Sumber: dokumentasi 2025) 
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Standardisasi Laboratorium Fisika di SMA bertujuan untuk memastikan kegiatan praktik 

fisika berjalan dengan baik, aman, dan efektif. Berikut ini beberapa aspek yang perlu 

diperhatikan: 

a. Sarana dan Prasarana: 

Menurut Permendikbud no. 22 Tahun 2016 tentang standar proses pendidikan 

dasar dan menengah, jumlah peserta didik dalam setiap rombongan belajar adalah 3-

36 peserta didik. Hasil penelitian menunjukkan bahwa SMA 4 Kota Jambi telah 

memenuhi standar minimal dalam menampung minimal 1 kelas, SMA 4 Kota Jambi 

memiliki ukuran ruangan yang bervariasi dengan daya tampung peserta didik berkisar 

antara 20-34 peserta didik.  

Sesuai Permendiknas No. 24 Tahun 2007, ruang laboratorium harus dipisahkan 

antara laboratorium biologi, fisika dan kimia, SMA 4 Kota Jambi sudah memiliki 

laboratorium masing masing satu ini menunjukan bahwa di SMA 4 Kota Jambi sudah 

mengikuti standar laboratorium. memiliki Pencahayaan yang memadai, Ventilasi yang 

baik membantu menjaga kualitas udara dan mencegah penumpukan gas berbahaya, 

Fasilitas penyimpanan yang memadai untuk peralatan dan bahan praktikum, Sistem 

listrik yang aman dan stabil dan memiliki lebar sesuai standarrisasi di Indonesia. 

Laboratorium harus dilengkapi dengan peralatan yang memadai, seperti 

penggaris, jangka sorong, Neraca, thermometer, mikrometer dan alat ukur lainya, 

peralatan praktik Seperti peralatan listrik, magnet, optik, dan mekanika., dan teknologi 

pendukung Seperti komputer, software simulasi, dan peralatan multimedia. 

b. Keselamatan Kerja 

Pastikan laboratorium memiliki protokol keselamatan yang jelas Keselamatan kerja di 

laboratorium fisika sangat penting untuk mencegah terjadinya kecelakaan dan cedera. 

Berikut ini beberapa aspek keselamatan kerja yang perlu diperhatikan. Alat Pelindung 

Diri (APD) di SMA 4 Kota Jambi Penggunaan APD seperti jas lab, sarung tangan, 

kacamata, dan sepatu tertutup telah di terapkan pada protokol keselamatan yang wajib 

di gunakan sebelum masuk dalam ruangan Laboratorium Penanganan Bahan 

Berbahaya Pengetahuan dan prosedur yang tepat dalam menangani bahan kimia 

berbahaya, listrik, dan peralatan lainnya. Pada SMA 4 Kota Jambi telah menyortir 

bahan-bahan yang digunakan pratikan tidak masuk tinggi tingkatanya yang 

mengakibatkan pratikan bisa mengalami cedera ringan ataupun berat untuk 

meminimalisir kecelakaan yang dikarnakan keteledoran pratikan tersebut. 
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Pencegahan Kebakaran di Laboratorium SMA 4 Kota Jambi tersedianya alat 

pemadam kebakaran serta cara pengunaanya. Pengawasan dan Pelatihan terhadap guru 

yang mengampuh pelatihan rutin bagi mahasiswa dan staf laboratorium. Prosedur 

Kedaruratan Pengetahuan tentang prosedur kedaruratan, seperti pertolongan pertama 

dan evakuasi. SMA 4 Kota Jambi telah menambahkan kotak P3K untuk pertolongan 

pertama jikalau ada kecelakaan kecil dan jika kecelakaan berat bisa meminta kepada 

anak PMR. 

c. Prosedur Praktik 

Praktik harus memiliki prosedur yang jelas dan sistematis untuk memastikan 

kegiatan berjalan lancar dan hasil yang akurat. Persiapan sebelum praktikum Pastikan 

peralatan dan bahan siap digunakan, dan pahami tujuan dan prosedur praktikum. 

Penggunaan peralatan yang benar Gunakan peralatan dengan benar dan aman. 

Kumpulkan data dengan cermat dan catat hasil pengamatan. Analisis data yang 

diperoleh dan buat kesimpulan. Pembersihan dan perawatan peralatan Bersihkan dan 

rawat peralatan setelah digunakan. Buat laporan hasil praktikum yang jelas dan 

sistematis. 

d. Pengawasan dan Evaluasi 

Pengawasan dari guru juga memberikan arahan saat praktikum berlangsung, serta 

memberikan bimbingan saat jalannya praktikum setelah praktikum selesai guru 

membuat kesimpulan agar siswa lebih memahami apa yang didapatkan dari 

pelaksanaan praktikum (Adilah et al., 2021). evaluasi berkala diperlukan untuk 

memastikan standar laboratorium tetap terjaga. 

e. Pelatihan Guru dan Siswa 

Guru dan siswa perlu dilatih tentang penggunaan peralatan sebelum melakukan 

pratikan dan cara merawat alat yang telah digunakan dan prosedur keselamatan untuk 

memastikan kegiatan praktik berjalan dengan baik. 

Persentase pemenuhan standar sarana dan prasarana di laboratorium fisika menunjukkan 

bahwa berdasarkan hasil penelitian, prasarana berupa perabot telah memenuhi standar sebesar 

100%, peralatan pendidikan sebesar 72,73%, dan ruang laboratorium sebesar 80%. Berdasarkan 

temuan tersebut, dapat disimpulkan bahwa ketersediaan dan kondisi sarana prasarana di 

laboratorium fisika secara umum tergolong sangat layak dan memenuhi standar yang ditetapkan 

dalam Permendiknas No. 24 Tahun 2007, dengan rata-rata persentase pemenuhan sebesar 75% 

(Hayati & Sumarsih, 2020). 
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Sementara itu, hasil penelitian yang dilakukan di SMA Negeri 4 Kota Jambi 

menunjukkan rata-rata persentase pemenuhan standar sarana prasarana laboratorium fisika 

sebesar 84,82%. Pencapaian ini menunjukkan bahwa laboratorium fisika di sekolah tersebut 

telah memenuhi kriteria kelayakan yang cukup baik. Dengan penerapan standarisasi ini, 

laboratorium fisika di SMA dapat menjadi lingkungan belajar yang efektif, aman, dan 

mendukung proses pembelajaran yang optimal bagi peserta didik. Secara presentase didapatkan 

untuk rekapitulasi keseluruhan sarana da prasarana laboratorium IPA sebagai berikut. 

Tabel 4. Rekapituasi keseluruhan sarana 

No Sarana Prasarana Presentase pemenuhan dari standar 

1 Ruang laboratorium 80% 

2 Perabot 100% 

3 Peralatan pendidikan 72,73% 

 Rata-rata 84,82% 

Secara keseluruhan, kelengkapan dan ketersediaan sarana serta prasarana laboratorium 

fisika di SMAN 4 Kota Jambi telah cukup sesuai dengan standar laboratorium berdasarkan 

Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Data menunjukkan bahwa prasarana perabot mencapai 

tingkat pemenuhan sebesar 100% dan ruang laboratorium mencapai 80%. Namun, pada aspek 

peralatan pendidikan, masih terdapat kekurangan dengan tingkat pemenuhan sebesar 72,73%. 

Beberapa alat praktikum belum tersedia atau mengalami kerusakan, seperti timbangan, batang 

magnet, serta keran air yang tidak berfungsi. 

Hasil penelitian ini memberikan kontribusi penting dalam memunculkan potensi 

perbaikan terhadap kekurangan yang ada. Temuan ini dapat menjadi dasar bagi pihak sekolah 

maupun pemangku kebijakan pendidikan untuk melakukan evaluasi dan penyusunan rencana 

pengadaan alat laboratorium secara berkala. Selain itu, guru penanggung jawab laboratorium 

dapat berinisiatif dalam menciptakan atau merancang alat bantu sederhana yang dapat 

digunakan siswa untuk tetap melaksanakan praktikum secara efektif meskipun dengan 

keterbatasan alat.  

Namun demikian, penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan, antara lain cakupan 

observasi yang hanya dilakukan di satu sekolah dan tidak mencakup analisis mendalam 

terhadap pemanfaatan laboratorium oleh siswa dalam kegiatan pembelajaran sehari-hari. Selain 

itu, pengumpulan data hanya dilakukan melalui observasi, wawancara, dan dokumentasi tanpa 

dilengkapi dengan uji efektivitas penggunaan alat terhadap hasil belajar siswa. Oleh karena itu, 

penelitian selanjutnya diharapkan dapat memperluas objek penelitian serta mengkaji dampak 

langsung dari ketersediaan sarana prasarana laboratorium terhadap kualitas pembelajaran IPA 

di sekolah. 
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SIMPULAN  

Setelah dilakukan observasi terhadap laboratorium di SMAN 4 Kota Jambi, ditemukan 

beberapa kelebihan dan kekurangan. Ruangan laboratorium yang tersedia sebenarnya telah 

memenuhi sebagian besar standar Permendiknas No. 24 Tahun 2007. Namun, dari segi luas, 

kapasitas maksimal hanya mampu menampung 20 siswa, sehingga pelaksanaan praktikum 

harus dilakukan dalam dua sesi. Pada aspek kelengkapan alat, tingkat pemenuhannya baru 

mencapai 72,73% karena beberapa alat belum tersedia. Selain itu, fasilitas penting seperti keran 

air bersih tidak berfungsi, yang berdampak pada efektivitas proses praktikum.  

Kekurangan pada sarana dan prasarana ini menyebabkan penggunaan laboratorium belum 

berjalan secara optimal, padahal laboratorium merupakan penunjang penting dalam proses 

pembelajaran IPA. Kondisi ini tentu berpengaruh terhadap kualitas pembelajaran yang belum 

terlaksana dengan maksimal. Oleh karena itu, diperlukan upaya konkret untuk meningkatkan 

fungsi laboratorium secara menyeluruh. Beberapa solusi yang dapat dilakukan antara lain 

memperbaiki fasilitas seperti keran air, melengkapi peralatan yang masih kurang, atau 

mendorong guru penanggung jawab untuk merancang alat bantu praktikum sederhana yang 

dapat menunjang kegiatan eksperimen siswa di laboratorium. 
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ABSTRAK  

 

Pendahuluan : Melalui kegiatan posyandu, status gizi anak dapat 

dipantau sejak dini. Namun demikian masih didapati rendahnya 

keikutsertaan masyarakat dalam posyandu sehingga menyebabkan 

dampak negative pada balita. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

hubungan antara dukungan keluarga dan faktor predisposisi dengan 

keaktifan ibu balita di posyandu. Metode : Jenis penelitian ini adalah 

analitik kuantitatif dengan desain cross-sectional. Penelitian 

dilaksanakan di wilayah kerja Puskesmas Tumpaan dari Bulan Juni 

sampai November 2024. Populasi penelitian mencakup seluruh ibu 

balita di desa tersebut yang memiliki anak berusia ≥ 12 bulan, 

berjumlah 65 orang yang dijadikan sampel. Pengumpulan data 

dilakukan melalui wawancara dan observasi. Analisis data dilakukan 

secara univariat dan bivariat. Uji hipotesis menggunakan Chi-square. 

Hasil :  Uji hipotesis menunjukkan adanya hubungan signifikan antara 

pengetahuan dengan p-value 0,018 < 0,05, sikap dengan p-value 0,000 

< 0,05, pendidikan dan keaktifan kunjungan dengan p-value 0,038 < 

0,05, pekerjaan dengan p-value 0,000 < 0,05, dukungan keluarga 

dengan p-value 0,002 < 0,05. Simpulan : Dari hasil penelitian sangat 

diharapkan ibu aktif dalam kegiatan posyandu dengan membawa anak 

balitanya mengikuti jadwal kunjungan pada kartu menuju sehat (KMS) 

dan untuk posyandu dapat melakukan kegiatan interaktif untuk ibu 

balita 

 

 

Kata kunci : Dukungan Keluarga, Faktor Predisposisi, Keaktifan Ibu 
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ABSTRACT  

 

Introduction : Introduction: Through integrated health post activities, 

children's nutritional status can be monitored early on. However, there 

is still low community participation in integrated health posts, which 

causes negative impacts on toddlers. This study aims to determine the 

relationship between family support and predisposing factors with the 

activeness of toddler mothers in integrated health posts.. Method : This 

type of research is quantitative analytical with a cross-sectional design. 

The study was conducted in the Tumpaan Health Center working area 

from June to November 2024. The study population included all 

mothers of toddlers in the village who had children aged ≥ 12 months, 

totaling 65 people who were sampled. Data collection was carried out 

through interviews and observations. Data analysis was carried out 

univariately and bivariately. Hypothesis testing using Chi-square. 

Results : Hypothesis testing shows a significant relationship between 

knowledge with a p-value of 0.018 < 0.05, attitude with a p-value of 

0.000 < 0.05, education and active visits with a p-value of 0.038 < 0.05, 

employment with a p-value of 0.000 < 0.05, family support with a p-

value of 0.002 < 0.05. Conclusion : From the research results, it is 

highly hoped that mothers will be active in integrated health post 

activities by bringing their toddlers to follow the visiting schedule on 

the Health Card (KMS) and that integrated health post activities can be 

carried out interactively for mothers of toddlers. 

 

Keywords: Family Support, Predisposing Factors, Maternal Activity 

 

 

PENDAHULUAN 

 

Angka kematian balita, menurun dari tahun 2020 sampai dengan 2021 dari 40 anak per 

1000 kelahiran menjadi 32 anak per kelahiran (Venkatesan et al., 2023). Menurut laporan 

UNICEF Afrika tertinggi dalam kematian balita yaitu 74 kematian per 1000 kelahiran, 

kemudian Asia Tengah dan Selatan dengan 37 kematian dan Asia Barat adalah 25 kematian per 

1000 kelahiran (Ahmed et al., 2018). 

Indonesia diperkirakan setiap tahun terjadi 5% (1,7 juta) kematian pada anak balita akibat 

penyakit yang dapat dicegah dengan imunisasi (PD3I) (Hardhantyo & Chuang, 2021). 

Biasanya, disebabkan oleh kelahiran prematur, pneumonia, diare, dan malaria dimana sangat 

rentan untuk anak-anak di bawah usia lima tahun dan merupakan penyebab paling tinggi. 

Kurangnya fasilitas kesehatan juga sangat mempengaruhi hal tersebut. (Radian, 2016). Layanan 

kesehatan sangat penting dalam upaya menurunkan angka kesakitan dan kematian pada anak 

balita, (Indah Wasliah  Danul Aristiawan, 2020) dengan pemberian layanan komprehensif  yang 
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dilakukan pada puskesmas  dan terlebih khusus pada pelayanan posyandu dalam masa-masa 

pertumbuhan dan perkembangan anak balita. (Pratiwi  Winda, 2021) 

Menurut data dari World Health Organization (WHO) pada tahun 2022, terdapat sekitar 

14,3 juta anak di Indonesia yang belum menerima imunisasi dasar lengkap sesuai dosis di 

tingkat global (Handiny et al., 2023). Jumlah anak yang telah mendapatkan imunisasi lengkap 

di Indonesia sejak tahun 2018 hingga 2023 mencapai 1.879.820 anak (Setiawan et al., 2025). 

Berdasarkan data terakhir dari Badan Pusat Statistik, cakupan imunisasi di Provinsi Sulawesi 

Utara untuk tahun 2023 menunjukkan pencapaian BCG sebesar 93,18%, DPT 89,32%, Polio 

92,64%, Campak 75,93%, dan Hepatitis B sebesar 89,58%. Sementara itu, target nasional 

dalam Rencana Pembangunan Jangka Menengah Nasional (RPJMN) periode 2019–2024 adalah 

memastikan cakupan imunisasi sebesar 90% bagi anak usia 12–23 bulan dan 80% bagi anak 

usia 0–11 bulan di seluruh kabupaten/kota (Trisnantoro, 2022). Di Kabupaten Minahasa 

Selatan, cakupan imunisasi BCG mencapai 91,06%, DPT sebesar 85%, Polio sebesar 88,22%, 

Campak mencapai 69,74%, dan Hepatitis B sebesar 85,92%. Dari data yang didapatkan di 

Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan pada Juli 2024, ditemukan bahwa cakupan imunisasi 

untuk beberapa vaksin adalah sebagai berikut: Hib sebesar 73,1%, Hepatitis B sebesar 71,4%, 

Polio (1) sebesar 73%, DPT (2) sebesar 77,4%, DPT (3) sebesar 66,1%, Polio (4) sebesar 

78,6%, Campak Rubela mencapai 76,8%. Untuk meningkatkan efektivitas program imunisasi 

nasional, Indonesia masih menghadapi sejumlah tantangan. 

Upaya pemerintah  melindungi masyarakat serta dalam rangka mewujudkan derajat 

kesehatan masyarakat yang setinggi-tingginya, maka pemerintah Indonesia mendukung 

program imunisasi (Ticoalu, 2013) yaitu dengan bentuk kontribusi layanan kesehatan 

masyarakat yang sangat penting dalam mendukung pembangunan kesehatan, khususnya bagi 

bayi, balita, ibu hamil, dan wanita usia subur dan untuk mempercepat penurunan angka 

kematian ibu dan bayi yaitu dengan adanya posyandu. (Fahrul Rozi Saputro, 2022) Dengan 

aktif berkunjung ke posyandu, para ibu dapat membantu memantau perkembangan kesehatan 

dan status gizi anak, terutama melalui pemeriksaan berat badan secara rutin. Kurangnya 

partisipasi masyarakat dalam memanfaatkan posyandu dapat menyebabkan berbagai dampak 

negatif, seperti meningkatnya angka kelahiran dan kematian ibu serta bayi, masalah gizi yang 

buruk, meningkatnya kerentanan balita terhadap penyakit menular. (Taruli Rohana Sinaga, 

2024). 

Pada survey yang dilakukan di wilayah kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan 

untuk kunjungan ibu yang membawa anak balitanya di posyandu terjadi penurunan pada tahun 
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2020 sampai dengan 2022 dikarenakan COVID-19 dan kembali berangsur meningkat pada 

tahun 2023 dan 2024 mencapai 73% tetapi masih dibawah target WHO 80%. 

 

METODE PENELITIAN 

   

 Jenis penelitian ini adalah penelitian analitik kuantitatif dengan rancangan desain cross- 

sectional, dimana variabel bebas dan variabel terikat di observasi pada waktu yang sama 

(Hunziker & Blankenagel, 2024). 

 Populasi dalam penelitian ini seluruh ibu balita di wilayah kerja Puskesmas Tumpaan 

Minahasa Selatan yang memiliki balita berusia ≥ 12 bulan, Dimana sampel diambil seluruh 

total populasi yaitu 65 orang. Data primer dikumpulkan melalui wawancara dan observasi. 

Analisis data secara univariat dan bivariat. Analisi univariat untuk memperoleh deskripsi 

variabel penelitian dan analisis bivariat untuk menguji hipotesis hubungan dukungan keluarga 

dan faktor predisposisi (pengetahuan, sikap, pendidikan, pekerjaan) dengan keaktifan 

kunjungan di posyandu. Uji hipotesis menggunakan uji Chi-square. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Analisis Univariat 

 

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Pengetahuan 

 
No Pengetahuan Jumlah (n) Presentase 

1 Baik 32 49,2 

2 Cukup 25 38,5 

3 Rendah 8 12,3 

 Jumlah 65 100 

 

Dapat dilihat hasil pada tabel 1, sebagian besar responden yang berpengetahuan baik sejumlah 

32 orang (49,2%). 

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Sikap 

 

   No Sikap Jumlah (n)     Presentase 

    1           Positif      37           56,9 

    2           Negatif      28           43,1 

           Jumlah      65           100,0 

 

Tabel 2 menunjukkan bahwa lebih banyak responden dengan sikap positif 37 orang (56,9%) 

dibandingkan respondeng yang bersikap negatif 28 orang (43,1%). 
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Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Pendidikan 

No Pendidikan Jumlah (n) Presentase (%) 

1 Tinggi 25 38,5 

2 Menengah 30 46,1 

3 Rendah 10 15,4 

 Jumlah 65 100,0 

 

Dapat diketahui lebih banyak responden dengan pendidikan menengah berjumlah 30 orang 

(46,1%), diikuti oleh responden berpendidikan tinggi sejumlah 25 orang (38,5%) kemudian 

responden dengan pendidikan yang rendah sebanyak 10 orang (15,4%) 

 

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Pekerjaan 

 

No Pekerjaan Jumlah (n) Presentase 

1 Bekerja 46 70,8 

2 Tidak Bekerja 19 29,2 

 Jumlah 65 100,0 

 

Dari frekuensi pekerjaan terlihat sebagian besar responden  bekerja sebanyak 46 orang (70,8%) 

 

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Dukungan Keluarga 

 

No Dukungan Keluarga Jumlah (n) Presentase 

1 Mendukung 27 41,5 

2 Tidak Mendukung 38 58,5 

 Jumlah 65 100,0 

 

Berdasarkan data pada tabel 5 diketahui sebagian besar responden dengan keluarganya yang 

tidak mendukung sebanyak 38 orang (58,5%). 

 

Tabel 6. Distribusi Frekuensi Responden berdasarkan Keaktifan Kunjungan Posyandu  

(Juli - November 2024) 

No Keaktifan Jumlah (n) Presentase 

1 Aktif 26 40 

2 Tidak Aktif 39 60 

 Jumlah 65 100,0 

 

Responden yang kurang aktif terlihat lebih banyak yaitu 39 orang (60%) daripada responden 

yang aktif untuk kunjunagn di posyandu yaitu 26 orang (40%) 
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Analisis Bivariat 

 

 

Tabel 7. Hubungan Pengetahuan Dengan keaktifan Kunjungan di Posyandu 

  

Keaktifan 

No Pengetahuan Tidak Aktif Aktif Jumlah Nilai p 

  n % n % n %  

1 Baik 12 37,5 20 62,5 32 100,0 0,018 

2 Cukup 20 80 5 20 25 100,0 

3 Rendah 6 75 2 25 8 100,0  

 Jumlah 38  27  65 100,0  

 

Dari tabel 7 menunjukkan bahwa 32 orang yang berpengetahuan baik, terdapat 20 orang 

(62,5%) yang aktif berkunjungan di posyandu, sebanyak 12 orang (37,5%) termasuk dalam 

kategori tidak aktif. Kemudian terlihat juga dari 25 orang yang mempunyai pengetahuan cukup, 

sebagian besar responden aktif berkunjungan di posyandu sebanyak 5 orang (20%) aktif dan 

sebanyak 20 orang lainnya (80%) termasuk dalam kategori tidak aktif dan dari 8 responden 

dengan pengetahuan rendah terdapat 6 orang (75%) termasuk dalam kategori tidak aktif dan 2 

orang (25%) termasuk dalam kategori aktif. 

   Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan bahwa nilai p = 0,018 atau nilai p 

< 0,05 artinya adanya hubungan pengetahuan dengan keaktifan kunjungan di posyandu wilayah 

kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan 

   Dari hasil penelitian yang telah dipaparkan, diketahui bahwa responden yang memiliki 

pengetahuan tinggi dan sedang, sebagian besar lebih aktif dalam mengikuti kegiatan posyandu 

dibandingkan dengan responden yang pengetahuannya rendah. Semakin tinggi tingkat 

pengetahuan ibu mengenai posyandu, semakin baik pula perilaku mereka dalam membawa 

balita ke posyandu. Sebaliknya, ibu dengan tingkat pengetahuan rendah cenderung kurang aktif 

dalam membawa anaknya ke posyandu. 

   Penelitian lain (Yurinta, 2019) juga menunjukkan bahwa pengetahuan ibu berpengaruh 

terhadap partisipasi dalam kegiatan posyandu. Ibu yang memiliki pengetahuan baik cenderung 

lebih aktif berpartisipasi, sedangkan ibu yang pengetahuannya kurang, partisipasinya juga 

rendah. 

   Pengetahuan ibu sangat berkaitan dengan keaktifan membawa balita ke posyandu. 

Semakin tinggi pengetahuan ibu, semakin sadar pula pentingnya membawa anak ke posyandu. 

Sebaliknya, jika pengetahuan ibu rendah, kepatuhan dalam membawa balita ke posyandu juga 

menurun (Tristanti & Risnawati, 2017). 
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   Pengetahuan merupakan salah satu faktor yang memengaruhi tingkat kunjungan balita 

ke posyandu (Tesfahun et al., 2014). Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada wilayah 

kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan, ditemukan bahwa ibu yang belum memahami 

pentingnya posyandu cenderung tidak rutin membawa balitanya, baik karena kesibukan 

maupun karena kurangnya pengetahuan tentang manfaat posyandu. 

   Penelitian lain oleh (Susanti, 2020),  menyatakan ada hubungan yang signifikan antara 

tingkat pengetahuan ibu balita dengan perilaku kunjungan balita ke posyandu dengan ƿ value 

0,000 (< 0,05) sehingga penelitian yang dilakukan manfaatnya dapat terdeteksi secara dini 

tumbuh kembang balita.  

 

Tabel 8. Hubungan Sikap Dengan Keaktifan Kujungan di Posyandu 

 

Keaktifan 

No Sikap Tidak Aktif Aktif Jumlah Nilai p 

  n % n % n %  

1 Positif 0 0 37 100 37 100,0 0,000 

2 Negatif 4 14,3 24 85,7 28 100,0  

 Jumlah 41  24  65 100,0  

 

 

   Dapat dilihat pada tabel 8,  dari 37 orang yang sikap positif, semua responden aktif 

kunjungan di posyandu (100%), Selanjutnya dari 28 orang responden yang bersikap negatif, 

sebanyak 24 orang (85,7%) aktif kunjungan di posyandu dan sisanya 4 orang (14,3%) pada 

kategori tidak aktif 

   Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan bahwa nilai p = 0,000 atau nilai 

p < 0,05 yang artinya bahwa ada hubungan sikap dengan keaktifan kunjungan di posyandu 

wilayah kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan. 

   Penelitian menunjukkan bahwa partisipasi ibu dalam kegiatan posyandu dipengaruhi 

oleh tingkat pengetahuan dan sikap mereka (Nazri et al., 2015). Ibu dengan pengetahuan yang 

baik tentang posyandu cenderung lebih aktif hadir, sementara mereka yang kurang pengetahuan 

cenderung kurang aktif (Indrilia et al., 2022). Sikap positif terhadap kesehatan anak dan manfaat 

posyandu juga mendorong ibu untuk lebih rutin datang, sedangkan sikap negatif atau kurang 

peduli dapat menghambat partisipasi mereka (Glenton et al., 2013). Beberapa studi lain 

mendukung temuan ini, yang menunjukkan bahwa pengetahuan dan sikap ibu merupakan faktor 

penting dalam pemanfaatan layanan posyandu. 
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Tabel 9. Hubungan Pendidikan Dengan Keaktifan Kunjungan di Posyandu 

 

Keaktifan 

No Pendidikan Tidak Aktif Aktif Jumlah Nilai p 

  n % n % n %  

1 Tinggi 10 40,0 15 60,0 25 100,0  

2 Menengah 21 70,0 9 30,0 30 100,0 0,038 

3 Rendah 8 80,0 2 20,0 10 100,0  

Jumlah  39  26  65 100,0  

 

   Berdasarkan data tabel 9, terlihat dari 25 orang dengan pendidikan tinggi, responden 

yang aktif kunjungan ke posyandu lebih banyak yaitu 15 orang (60,0%) dan termasuk dalam 

kategori aktif dan yang 10 orang (40,0%) masuk pada kategori tidak aktif. Sedangkan 30 orang 

responden dengan pendidikan menengah, sebagian besar tidak aktif kunjungan di posyandu 21 

orang (70,0%) dan  9 orang (30,0%) termasuk aktif kunjungan ke posyandu. Berikutnya terlihat 

dari 10 orang yang mempunyai pendidikan rendah, lebih banyak tidak aktif kunjungan ke 

posyandu yaitu 8 orang (80,0%) masuk dalam kategori tidak aktif dan 2 orang (20,0%) pada 

kategori aktif. 

   Berdasarkan hasil uji statistik menunjukkan bahwa nilai p = 0,038 atau nilai p 

< 0,05 yang artinya terdapat hubungan antara pendidikan dengan keaktifan kunjungan 

posyandu di wilayah kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan. 

   Pendidikan berperan penting dalam memberikan pengetahuan tentang posyandu, 

termasuk manfaat dan kegiatannya (Sciences et al., 2019). Penelitian menunjukkan bahwa ibu 

dengan tingkat pendidikan tinggi lebih mudah memahami informasi dan memiliki pandangan 

positif terhadap posyandu. Sebaliknya, ibu dengan pendidikan rendah cenderung kurang 

memahami informasi tentang posyandu dan menganggapnya kurang penting. 

   Tinggi rendahnya pendidikan sangat berpengaruh terhadap penerimaan suatu informasi 

atau pengetahuan (Sciences et al., 2018). Semakin tinggi pendidikan seseorang, informasi dan 

pengetahuan yang diterima akan semakin mudah dan tersampaikan. Sebaliknya semakin rendah 

tingkat pendidikan maka akan semakin sulit mencerna informasi yang diberikan (Ni’mah & 

Muniroh, 2015). 

   Hasil penelitian menunjukkan bahwa sebagian besar ibu dengan tingkat pendidikan 

rendah dan menengah cenderung tidak aktif mengikuti kegiatan posyandu karena kurangnya 

pemahaman tentang pentingnya pertumbuhan dan perkembangan anak. Sebaliknya, mayoritas 

ibu dengan tingkat pendidikan tinggi aktif dalam kegiatan posyandu karena menyadari manfaat 

kunjungan posyandu sebagai sarana pemantauan tumbuh kembang anak. 
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Tabel 10. Hubungan Pekerjaan Dengan Keaktifan Kujungan di Posyandu 

 

Keaktifan 

No Pekerjaan Tidak Aktif Aktif Jumlah Nilai p 

  n % n % n %  

1 Bekerja 36 78,3 10 21,7 46 100,0 0,000 

2 Tidak 

Bekerja 

3 15,8 16 84,2 19 100,0 

Jumlah  39  26  65 100,0  

 

   Dapat dilihat data pada tabel di atas menunjukkan bahwa sebanyak 46 orang yang 

bekerja, yang aktif kunjungan posyandu hanya 10 orang (21,7%), yang termasuk dalam kategori 

tidak aktif  sebanyak 36 orang (78,3%). Selanjutnya dari 19 orang yang tidak bekerja, lebih 

banyak aktif kunjungan  ke  posyandu  ada  16  orang (84,2%) daripada yang tidak aktif 

kunjungan yaitu hanya 3 orang (15,8%). Hasil uji statistik menunjukkan bahwa nilai p = 0,000 

atau nilai p < 0,05 yang berarti terdapat hubungan antara pekerjaan dengan keaktifan kunjungan 

posyandi di wilayah kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan. 

   Keterlibatan ibu balita dalam kegiatan posyandu erat kaitannya dengan pekerjaan 

mereka. Banyak ibu tidak dapat hadir karena harus membantu suami mencari nafkah untuk 

memenuhi kebutuhan keluarga sehari-hari, terutama karena kondisi ekonomi masyarakat di 

wilayah kerja Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan yang relatif rendah. 

   Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas ibu yang bekerja (78,3%%) kurang aktif 

dalam kegiatan posyandu. Profesi mereka umumnya adalah petani, wiraswasta, pegawai 

swasta, dan PNS. Kesibukan pekerjaan menjadi faktor utama yang menghambat partisipasi 

mereka di posyandu. 

   Temuan ini sejalan dengan penelitian Radhiah (2021) yang menyatakan bahwa ibu yang 

tidak bekerja lebih rutin membawa anak ke posyandu dibandingkan ibu yang bekerja karena 

ibu bekerja tidak memiliki waktu untuk membawa anaknya ke posyandu karena pekerjaan yang 

harus mereka lakukan setiap hari (Radhiah et al., 2021). Selain itu, durasi kerja yang panjang 

juga menjadi alasan ibu tidak membawa anaknya ke posyandu. Misalnya, petani menghabiskan 

waktu seharian di ladang, wiraswasta sibuk melayani pelanggan, guru honorer mengajar selama 

5 jam, dan PNS bekerja dari pukul 7:30 hingga 16:00 setiap hari. 

   Waktu kegiatan posyandu yang dimulai pukul 10:00 seringkali bentrok dengan jadwal 

kerja ibu, sehingga menghalangi mereka untuk hadir (Anida Hanifah, 2021) . Hal ini sesuai 

dengan pernyataan Hanifah (2021), bahwa pekerjaan ibu balita merupakan salah satu faktor 

penghambat pemanfaatan kegiatan posyandu. Ibu yang bekerja tidak membawa anaknya ke 
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posyandu kemungkinan karena posyandu diselenggarakan pada hari kerja dan jam kerja 

(Sihotang & Rahma, 2017).  

 

Tabel 11. Hubungan Antara Dukungan Keluarga Dengan Keaktifan Kujungan Ke Posyandu 

 

Keaktifan 

No Dukungan 

keluarga 

Tidak Aktif Aktif Jumlah Nilai p 

  n % n % n %  

1 Mendukung 9 33,33 18 66,67 27 100,0 0,002 

2 Tidak 

Mendukung 

30 78,94 8 21,05 38 100,0 

 Jumlah 39  26  65 100,0  

 

Tabel 11 menunjukan hasil yaitu 27 orang dengan kategori keluarga mendukung, 

terdapat 18 orang (66,67%) termasuk dalam kategori aktif dan 9 orang (33,33%) termasuk 

dalam kategori tidak aktif. Selanjutnya terdapat sejumlah 38 orang yang keluarganya tidak 

mendukung, Dimana keaktifan kunjungan responden di posyandu ada 30 orang (78,94%) 

tidak aktif dan yang termasuk dalam kategori aktif sebanyak 8 orang (21,05%). 

Dari hasil uji statistik didapatkan bahwa nilai p = 0,002 atau nilai p < 0,05 yang berarti 

adanya hubungan dukungan keluarga dengan keaktifan kunjungan di posyandu wilayah kerja 

Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan. 

Beberapa responden melaporkan bahwa mereka tidak membawa anak-anak mereka 

ke posyandu karena anggota keluarga terkadang tidak bersedia menyediakan transportasi, 

karena takut anak akan mengalami demam setelah imunisasi. Ibu-ibu yang menerima 

dukungan moral, material, dan emosional dari keluarga mereka lebih cenderung menghadiri 

posyandu secara teratur, sebagaimana dikonfirmasi oleh pengamatan lapangan dan 

tanggapan kuesioner. 

Mengacu pada penelitian (Radhiah et al., 2021), dukungan keluarga akan membuat 

para ibu siap mengunjungi Posyandu setiap bulan. Keberadaan dukungan keluarga, seperti 

memberikan informasi, ingin memberikan dan menemani ibu sementara Posyandu berarti 

sang ibu tidak merasa kesepian, jadi dia secara teratur memantau program Posyndu. Semakin 

baik dukungan keluarga, dapat semakin meningkatkan kunjungan ibu dan balita di posyandu. 

Dukungan ini memberikan ibu motivasi untuk membawa anak -anaknya ke Posyandu untuk 

mengeksplorasi pertumbuhan dan perkembangan anak (Nazri et al., 2015). 
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Dukungan yang diberikan oleh keluarga menunjukkan sikap yang  baik terhadap 

kesehatan sehingga mereka merasa perlu berpartisipasi dalam menjaga kesehatan anak -anak 

mereka (Hopia et al., 2005), salah satunya adalah untuk mengingatkan ibu untuk datang ke 

posyandu. Keluarga yang dinamis adalah keluarga yang sering membawa anak -anak mereka 

ke Posyandu setiap bulan (Susanto & Rasni, 2022). Dukungan memberikan dorongan praktis 

sehingga  ibu dengan mudah berpartisipasi dalam program posyandu sesuai dengan jadwal 

yang ada (Annida Hanifah et al., 2023). 

 

SIMPULAN  

Terdapat hubungan yang signifikan antara pendidikan, pekerjaan, pengetahuan, sikap, 

dan dukungan keluarga dengan keaktifan kunjungan ibu ke posyandu di wilayah kerja 

Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan dan disarankan agar ibu balita di wilayah kerja 

Puskesmas Tumpaan Minahasa Selatan membawa anaknya ke posyandu setiap bulan untuk 

memastikan kesehatan dan perkembangan balita secara optimal,  sementara pihak posyandu 

perlu mengembangkan program untuk meningkatkan motivasi dan pengetahuan ibu sepertiu 

penyuluhan dan kegiatan interaktif lainnya yang melibatkan ibu balita serta peneliti 

selanjutnya diharapkan melakukan evaluasi terhadap faktor lain yang mempengaruhi 

keaktifan kunjungan ibu ke posyandu.
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ABSTRAK 

Pendahuluan: Hipertensi atau tekanan darah tinggi merupakan 

terjadinya peningkatan pada tekanan darah pada seseorang dengan 

sistolik lebih dari 140 mmHg dan diastolik lebih dari 90 mmHg pada 

dua kali pengukuran dalam perkiraan waktu pengukuran selama lima 

menit dalam keadaan seseorang yang cukup istirahat atau tenang. 

Penyakit ini telah menjadi masalah utama dalam kesehatan masyarakat 

yang ada di Indonesia maupun di beberapa negara yang ada di dunia. 

Salah satu upaya untuk meningkatkan derajat kesehatan pada remaja 

adalah melalui penerapan gaya hidup yang sehat. Tujuan kegiatan 

pengabdian adalah untuk mengetahui gambaran pengetahuan tentang 

perilaku pencegahan Hipertensi melalui penyuluhan kesehatan. 

Metode: Metode yang digunakan pada dalam kegiatan pengabdian ini 

adalah melalui penyuluhan kesehatan melalui ceramah menggunakan 

media poster. Hasil analisis data menunjukkan adanya peningkatan 

yang signifikan dalam pengetahuan peserta mengenai pencegahan 

hipertensi. Hasil: Skor pengetahuan rata-rata peserta meningkat dari 

5,15 pada pre-test menjadi 8,54 pada post-test. Selain itu, jumlah peserta 

dengan kategori pengetahuan baik meningkat dari 53,8% menjadi 

92,3% setelah penyuluhan. Simpulan: Dengan Demikian, dapat 

disimpulkan bahwa kegiatan pengabdian masyarakat ini berhasil 

mencapai tujuan utamanya, yaitu meningkatkan pengetahuan dan 

perilaku pencegahan hipertensi di kalangan remaja Dusun Wonosari. 

 

Kata kunci : Hipertensi, Penyuluhan, Remaja 

mailto:yuli.kusumawati@ums.ac.id
mailto:yuli.kusumawati@ums.ac.id
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ABSTRACT 

Introduction: Hypertension or high blood pressure is an increase in 

blood pressure in a person with systolic more than 140 mmHg and 

diastolic more than 90 mmHg in two measurements within an estimated 

measurement time of five minutes when a person is well rested or calm. 

This disease has become a major public health problem in Indonesia and 

in several countries in the world. One effort to improve the health status 

of teenagers is through implementing a healthy lifestyle. The aim of the 

service activity is to obtain an overview of knowledge about 

hypertension prevention behavior through health education. Method: 

The method used in this service activity is through health education 

through lectures using poster media. The results of data analysis showed 

a significant increase in participants' knowledge regarding hypertension 

prevention. Results: The participants' average knowledge score 

increased from 5.15 on the pre-test to 8.54 on the post-test. In addition, 

the number of participants in the good knowledge category increased 

from 53.8% to 92.3% after counseling. Conclusion: Thus, it can be 

concluded that this community service activity succeeded in achieving 

its main objective, namely increasing knowledge and behavior to 

prevent hypertension among teenagers in Wonosari Hamlet. 

 

Keywords: Education, Hypertension, Teenagers 

PENDAHULUAN 

 

Kesehatan merupakan salah satu faktor penting yang mendukung kualitas hidup manusia 

dan memiliki dampak signifikan pada aspek sosial dan ekonomi. Pola hidup tidak sehat dalam 

masyarakat, seperti kebiasaan merokok, kurangnya aktivitas fisik, konsumsi makanan tinggi 

lemak dan kalori, serta minuman beralkohol, dipengaruhi oleh perkembangan teknologi yang 

dapat meningkatkan risiko Penyakit Tidak Menular (PTM). Penyakit tidak menular (PTM) 

sendiri merupakan jenis penyakit yang tidak dapat menular dari satu orang ke orang lainnya. 

(Rahayu, et al., 2021). 

Hipertensi merupakan salah satu masalah kesehatan global. Berdasarkan laporan Joint 

National Committee on Prevention, Detection, Evaluation, and Treatment on High Blood 

Pressure VII (JNC-VII), sekitar 1 miliar orang di seluruh dunia menderita hipertensi. Menurut 

World Health Organization (WHO), hipertensi merupakan penyebab utama kematian di dunia, 

dan jumlah penderita hipertensi diperkirakan akan terus bertambah seiring dengan 

pertumbuhan populasi. (Sumartini, dkk, 2019). Hipertensi atau tekanan darah tinggi 

merupakan terjadinya peningkatan pada tekanan darah pada seseorang dengan sistolik 

lebih 
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dari 140 mmHg dan diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali pengukuran dalam perkiraan 

waktu pengukuran selama lima menit dalam keadaan seseorang yang cukup istirahat atau 

tenang (Kemenkes RI, 2014). 

Prevalensi hipertensi di Sukoharjo berdasarkan profil kesehatan tahun 2023 dari hasil 

pengukuran tekanan darah kepada pasien ≥ 15 tahun sebanyak 580.262 (91,6%) terdapat 

Hipertensi sebanyak 139.114 (52,7%). Hasil studi yang dilakukan pada Kepala Ruang Gladiol, 

didapatkan penderita hipertensi merupakan penyakit terbanyak yang ada diruang gladiol. 

Pasien banyak yang baru diketahui mengalami hipertensi saat berada di Rumah sakit. 

Hipertensi yang di alami oleh pasien bisa disebabkan baik faktor keturunan atau faktor 

kecemasan saat berada di rumah sakit. 

Faktor risiko hipertensi dapat diklasifikasikan menjadi dua faktor, yaitu faktor yang dapat 

dimodifikasi dan faktor yang tidak dapat dimodifikasi. Faktor yang tidak dapat dimodifikasi 

yaitu faktor usia, genetik, etnis dan jenis kelamin. Sedangkan faktor risiko yang dpaat 

dimodifikasi yaitu faktor konsumsi garam berlebih, obesitas, merokok, konsumsi minuman 

alkohol, kebiasaan minum kopi, minim aktivitas fisik, stres beban mental (Putri, et al., 2023). 

Seiring bertambahnya usia, tekanan darah seseorang cenderung meningkat, sehingga risiko 

terkena hipertensi pada usia lanjut juga bertambah. Oleh karena itu, pemeriksaan kesehatan 

secara rutin sangat penting untuk deteksi dini hipertensi. (Siregar et al., 2021). 

Penanganan hipertensi dapat dilakukan melalui dua pendekatan: farmakologis dan non- 

farmakologis. Penanganan ini bertujuan untuk mengurangi risiko penyakit kardiovaskular serta 

menurunkan angka kematian dan kesakitan yang terkait dengan hipertensi. Terapi atau 

pengobatan hipertensi bertujuan untuk mencapai dan mempertahankan tekanan sistolik di 

bawah 140 mmHg dan diastolik di bawah 90 mmHg, serta mengontrol faktor risiko lainnya. 

Target ini dapat dicapai melalui modifikasi gaya hidup (non-farmakologis) atau dengan 

pengobatan (farmakologis). Selain itu, konsumsi rebusan daun seledri juga dapat menjadi 

langkah pencegahan hipertensi tambahan. (Aspiani, 2015). 

Berdasarkan hasil Survei Mawas Diri (SMD) yang telah dilakukan di Dusun Wonosari 

Desa Karanganyar penyakit yang banyak dialami oleh Masyarakat Dusun Wonosari adalah 

hipertensi. Dari hasil wawancara masyarakat banyak yang jarang memeriksakan kesehatan 

secara teratur, banyak yang lebih memilih pengobatan secara herbal karena takut 

mengkonsumsi obat-obatan medis, masyarakat banyak yang tidak menyadari pentingnya 

menerapkan pola hidup sehat padahal sudah menderita hipertensi karena tidak mengetahui 

bagaimana pola hidup yang sehat bagi penderita hipertensi. 
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Berdasarkan permasalahan yang telah didapatkan, untuk meningkatkan kesadaran 

masyarakat tentang akibat lanjut dari hipertensi sehingga masyarakat mau melaksanakan 

pencegahan hipertensi maka perlu diadakan penyuluhan kesehatan tentang pencegahan dan 

akibat lanjut dari hipertensi untuk merubah perilaku masyarakat ke gaya hidup yang lebih sehat. 

 

METODE PELAKSANAAN 

 

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan di Posko PBL-1 Kelompok 13 yang 

berlokasi di Dusun Wonosari Desa Karanganyar. Bentuk kegiatan yang dilakukan dengan 

menggunakan media poster. Materi yang disampaikan mengenai Pencegahan Hipertensi. 

Sasaran pada kegiatan pengabdian ini adalah Remaja Dusun Wonosari dengan jumlah peserta 

yang hadir sebanyak 13 orang. Instrumen yang digunakan pada pengabdian ini yaitu kuesioner 

pre-test dan post-test terkait Pencegahan Hipertensi. Desain yang digunakan dalam kegiatan 

penyuluhan ini adalah quasi eksperimen one-group pretest-posttest design. Kuesioner pre-test 

dan post-test disusun oleh tim yang terdiri dari 10 pernyataan. Pernyataan yang disusun akan 

menggali pengetahuan mengenai definisi, penyebab, gejala dan komplikasi serta pencegahan 

dari penyakit Hipertensi. Data yang telah terkumpul dianalisis menggunakan software statistik 

untuk menghitung distribusi frekuensi untuk melihat peningkatan pengetahuan. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Tema kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah “Pengetahuan dan Perilaku 

Pencegahan Hipertensi”. Tujuan kegiatan pengabdian adalah untuk mengetahui gambaran 

pengetahuan tentang perilaku pencegahan Hipertensi melalui penyuluhan kesehatan. Sasaran 

pada kegiatan ini adalah remaja Dusun Wonosari, Desa Karanganyar, Kabupaten Sukoharjo. 

Pemilihan sasaran ditujukan kepada remaja dengan harapan para remaja yang hadir dapat 

menyampaikan kembali edukasi yang telah disampaikan kepada anggota keluarga yang 

lainnya, sehingga dapat melakukan pencegahan dan deteksi dini hipertensi. 

Kegiatan pengabdian dilaksanakan pada hari Minggu, 10 November 2024 pukul 10.00-

12.00 WIB di posko PBL-1 Kelompok 13 Dusun I Karanganyar. Kegiatan ini diikuti oleh 13 

peserta yang merupakan anggota karang taruna Dusun Wonosari. Secara keseluruhan tahap 

persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi kegiatan pengabdian berjalan dengan baik dan sesuai 

dengan tujuan yang direncanakan. Pelaksanaan pengabdian masyarakat dimulai dengan 
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pembukaan acara oleh MC, pengerjaan pre-test oleh peserta, penyuluhan kesehatan tentang 

pengetahuan dan perilaku pencegahan hipertensi dengan media poster, sesi tanya jawab, 

pengerjaan post- test, demonstrasi manfaat seledri untuk Hipertensi dan diakhiri dengan 

pembagian bibit seledri. 

 

Gambar 1. Penyampaian Materi Penyuluhan Hipertensi 

Gambar 1 menampilkan dokumentasi kegiatan penyuluhan kesehatan mengenai 

Hipertensi. Penyuluhan ini dilakukan dengan menggunakan media elektronik, seperti 

proyektor, serta poster untuk memperjelas penyampaian informasi. Penggunaan kedua media 

ini sangat membantu para penyuluh dalam menjelaskan materi dengan lebih efektif, sekaligus 

memudahkan peserta kegiatan pengabdian masyarakat untuk memahami informasi yang 

disampaikan tentang pengetahuan dan pencegahan Hipertensi. 

 
Tabel 1. Karakteristik Peserta 

 
Karakteristik Peserta Frekuensi 

 n % 

Usia   

11-15 tahun 4 30,8 

16-20 tahun 7 53,9 

21-25 tahun 2 15,4 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 6 46,2 

Perempuan 7 53,8 

Berdasarkan hasil analisis karakteristik responden pada Tabel 1 menunjukkan bahwa 

dari 13 peserta yang berusia 14-15 tahun sebanyak 4 orang (30,8%), berusia 16-20 tahun 

sebanyak 7 orang (53,9%) dan sisanya berusia 21-25 tahun. Peserta dengan jenis kelamin laki-

laki sebanyak 6 orang (46,2%) dan peserta perempuan sebanyak 7 orang (53,8%). 



 

151  

Tabel 2. Skor Pengetahuan Peserta 

 

Nilai Statistik 

 

Skor Pengetahuan 

 Pre-test Post-test 

Minimum 3 7 

Maksimum 6 10 

Mean 5,15 8,54 

Median 6 93 

SD 1,06 0,77 

Berdasarkan analisis Tabel 2 menunjukkan bahwa skor pengetahuan peserta mengenai 

pengetahuan dan perilaku pencegahan hipertensi pada remaja pada saat pre-test adalah 5,15 

dengan standar deviasi 1,06 dan pada saat post-test skor rata-rata peserta sebesar 8,54 dengan 

standar deviasi 0,77. Skor pengetahuan terendah pada saat pre-test adalah 3 sedangkan skor 

terendah pada saat post-test adalah 7. Skor tertinggi pada saat pre-test yaitu 6 dan pada saat 

post-test 10, hal tersebut menunjukkan bahwa terdapat peserta yang mendapatkan skor 

sempurna pada saat mengerjakan post-test. Berdasarkan hasil analisis terdapat selisih 3,39 pada 

nilai rata-rata skor pre-test dan post-test, dengan demikian dapat disimpulkan bahwa terdapat 

peningkatan pengetahuan peserta setelah diberikan penyuluhan kesehatan mengenai hipertensi. 

Tabel 3. Kategori Pengetahuan Pre-test dan Post-test 

Kategori Pengetahuan Pre-test Post-test 

 f % f % 

Baik 7 46,2 12 92,3 

Kurang Baik 6 53,8 1 7,7 

Total 13 100 13 100 

Berdasarkan hasil analisis Tabel di atas menunjukkan bahwa dari total 13 peserta, 

sebelum diberikan penyuluhan, yang memiliki pemahaman mengenai pencegahan penyakit 

hipertensi kurang baik sebanyak 6 orang (46,2%) sedangkan peserta yang memiliki pemahaman 

baik sebanyak 7 orang (53,8%). Setelah diberikan penyuluhan menunjukkan adanya 

peningkatan yaitu sebanyak 12 peserta (92,3%) dari jumlah total 13 peserta memiliki 

pemahaman yang baik mengenai penyakit hipertensi dan hanya terdapat 1 peserta (7,7%) yang 

memiliki pengetahuan kurang baik. 

 

SIMPULAN 

 

Kegiatan pengabdian masyarakat dengan tema “Pengetahuan dan Perilaku Pencegahan 

Hipertensi” yang dilaksanakan di Dusun Wonosari, Desa Karanganyar, Kabupaten Sukoharjo, 

berhasil dilaksanakan dengan lancar. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan 

tentang  perilaku  pencegahan  hipertensi  melalui  penyuluhan  kesehatan  kepada  remaja 
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setempat. Secara keseluruhan, persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi kegiatan berjalan sesuai 

dengan rencana, meskipun terdapat kendala beberapa peserta datang terlambat. Kegiatan ini 

mencakup sesi pre-test, penyuluhan menggunakan media poster, sesi tanya jawab, post-test, 

serta demonstrasi manfaat seledri untuk hipertensi yang diakhiri dengan pembagian bibit 

seledri. 

Hasil analisis data menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan dalam pengetahuan 

peserta mengenai pencegahan hipertensi. Skor pengetahuan rata-rata peserta meningkat dari 

5,15 pada pre-test menjadi 8,54 pada post-test. Selain itu, jumlah peserta dengan kategori 

pengetahuan baik meningkat dari 53,8% menjadi 92,3% setelah penyuluhan. Penggunaan 

media seperti media poster sangat membantu dalam penyampaian informasi dan memudahkan 

pemahaman peserta. Evaluasi kegiatan melalui kuesioner post-test menunjukkan bahwa 

penyuluhan ini efektif dalam meningkatkan pengetahuan remaja tentang pencegahan 

hipertensi. 

Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa kegiatan pengabdian masyarakat ini berhasil 

mencapai tujuan utamanya, yaitu meningkatkan pengetahuan dan perilaku pencegahan 

hipertensi di kalangan remaja Dusun Wonosari. Diharapkan para remaja dapat menyampaikan 

kembali edukasi yang diterima kepada anggota keluarga lainnya, sehingga pencegahan dan 

deteksi dini hipertensi dapat dilakukan dengan lebih baik di masyarakat. 
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ABSTRAK
Pendahuluan: Sampah organik merupakan sampah yang memiliki

kadar air yang tinggi, sehingga memiliki kecenderungan mudah

membusuk. Pengelolaan sampah yang dilakukan oleh masyarakat

Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo hanya dengan membuang sampah

pada bak pembakaran sampah, kadang ada yang dibakar, juga ada

yang di buang di pekarangan rumah hingga menimbulkan bau busuk.

Metode: kegiatan intervensi di Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo

mengenai pengolahan sampah dengan pembuatan pupuk kompos.

Pengelolaan Sampah Organik) adalah nama program intervensi yang

terdiri dari sosialisasi Sampah dan demonstrasi pembuatan pupuk

kompos dari sampah sisa rumah tangga. Hasil: Sebanyak 25

responden sebelum pemberian edukasi tentang Sampah memiliki rata-

rata skor 66,40, sedangkan setelah pemberian edukasi tentang sampah

mengalami peningkatan rata-rata skor pengetahuan 92,40. Peserta

pengabdian juga dapat melakukan pembuatan kompos dengan baik

selama kegiatan berlangsung. Simpulan: terjadi peningkatan skor

rata-rata sebelum dan sesudah dilakukan penyuluhan. Masyarakat juga

dapat melakukan praktek pembuatan kompos dengan benar.

Kata kunci : pelatihan, sampah organik, kompos,
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ABSTRACT

Introduction: Organic waste is waste that has a high water content, so

it tends to rot easily. Waste management carried out by the people of

Tegalsari Village, Weru, Sukoharjo is only by throwing waste in the

incinerator, sometimes some are burned, and some are thrown in the

yard until they smell bad. The impact can cause respiratory problems

and can also pollute groundwater and damage soil structure. Method:

intervention activities in Tegalsari Village, Weru, Sukoharjo regarding

waste processing by making compost. Organic Waste Management) is

the name of an intervention program consisting of Waste socialization

and demonstration of making compost from household waste. Results:

A total of 25 respondents before being given education about Waste

had an average score of 66.40, while after being given education about

Waste, there was an increase in the average knowledge score of 92.40.

Community service participants were also able to make compost well

during the activity. Conclusion: there was an increase in the average

score before and after the counseling was carried out. The community

can also practice making compost correctly.

Keywords: training, organic waste, compost

PENDAHULUAN

Sampah merupakan hasil limbah aktivitas yang berasal dari manusia. Sampah dapat

dikategorikan menjadi dua macam, yaitu sampah organik dan sampah anorganik. Sampah

organik adalah sampah yang berasal dari bahan yang nantinya dapat diuraikan oleh

mikroorganisme, seperti sayuran, sisa makanan, daun, dan lain sebagainya. Sedangkan

sampah anorganik merupakan sampah yang berasal dari bahan non hayati, yang

membutuhkan waktu yang sangat lama untuk terurai (Hartati et al., 2019) Sampah organik

dibedakan menjadi dua macam, yaitu sampah organik basah yang dimana sampah memiliki

kandungan air yang cukup tinggi dan sampah organik kering yang memiliki kandungan air

yang rendah, biasanya berasal dari dedaunan kering (Setyawan, 2023).

Masalah sampah masih menjadi isu yang perlu ditangani. Secara umum, permasalahan

sampah sering kali terjadi di kawasan perkotaan. Data dari Badan Pusat Statistik (BPS)
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menunjukkan bahwa jumlah sampah yang diangkut untuk dikelola oleh pemerintah daerah

di pedesaan jauh lebih sedikit, yaitu 4,65%, dibandingkan dengan perkotaan yang

mencapai 46,22%. Hal ini menunjukkan bahwa pengelolaan sampah di Indonesia selama

ini lebih terfokus pada daerah perkotaan. Sementara itu, di Yogyakarta dan Semarang,

komposisi sampah organik mencapai 61,1% dan 62,4%, menunjukkan bahwa sampah

organik masih mendominasi jumlah sampah yang dihasilkan (Badan Pusat Statistik, 2020).

Sampah organik yang memiliki kadar air yang tinggi memiliki kecenderungan mudah

membusuk. Bau busuk yang berasal dari sampah organik tersebut dapat menimbulkan

pencemaran lingkungan dan menimbulkan wabah penyakit (Ekawandani & Anzi Kusuma,

2018). Sampah organik yang dihasilkan oleh masyarakat desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo

mayoritas adalah sampah dari sisa kegiatan rumah tangga, seperti sisa potongan sayuran,

bumbu dapur, buah-buahan busuk, dedaunan, dan ranting pohon. Pengelolaan sampah yang

dilakukan oleh masyarakat Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo dilakukan hanya dengan

membuang sampah pada bak pembakaran sampah, kadang ada yang dibakar, juga ada yang

hingga menimbulkan bau busuk. Dampak dari pengelolaan sampah yang dilakukan

masyarakat Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo yang terus menerus dapat mengakibatkan (1)

Pencemaran air; (2) Kerusakan ekosistem; (3) Penghambatan aliran air; (4) Terjadinya

pendangkalan sungai; dan (5) Mengakibatkan terjadinya banjir (Ardian Hangga Kelana,

Titia Erika Sarlota Awom, Saul Weipsa & Sandhiya Mandosir, Yekson Soll, 2025). Untuk

mengatasi permasalahan yang terjadi di Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo, maka diperlukan

tindakan pengolahan sampah organik berupa pembuatan pupuk kompos.

Pada saat melakukan survei lapangan di masyarakat Desa Tegalsari, Weru,

Sukoharjo didapatkan hasil bahwa kurangnya kesadaran masyarakat dalam mengelola

sampah hasil rumah tangga. Kebiasaan masyarakat Desa Tegalsari yang sering membakar

limbah sampah sisa rumah tangga, menimbun sampah di BIS (tempat pembakaran sampah),

tidak melakukan pemilahan sampah, antara sampah organik dan sampah anorganik.

Sehingga dapat memicu munculnya berbagai macam penyakit seperti gangguan pernafasan,

DBD, diare dan penyakit lainnya yang dapat membahayakan kesehatan masyarakat.

Pengabdian kepada masyarakat di Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo mengenai pengelolaan

sampah organik menjadi pupuk kompos perlu dilakukan. Kegiatan ini merupakan salah satu

upaya untuk memberikan pengetahuan kepada masyarakat mengenai pengelolaan sampah yang

baik dan benar agar dapat mencegah penyakit yang dapat membahayakan masyarakat. Dengan

melakukan penyuluhan dan praktik pembuatan pupuk kompos untuk meningkatkan



157

pengetahuan masyarakat Desa Tegalsari, Weru, Sukoharjo serta kemampuan masyarakat untuk

mengolah sampah secara bijak. Kegiatan daur ulang sampah dapat menjadi langkah kecil yang

baik, sehingga bisa dimulai dari skala kecil yaitu rumah tangga (Zuhri et al., 2020).

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian ini terdiri dari beberapa tahapan yaitu: sosialisasi dan

demonstrasi. Sosialisasi dilakukan dengan cara penyuluhan yang diawali dengan pengisian

pretest, proses penyuluhan dan kegiatan posttest. Pengisian pretest menggunakan kuesioner

yang terdiri dari 8 pertanyaan terkait pengertian sampah organik dan anorganik, contoh

sampah organik dan anorganik serta cara penanganan sampah baik organik maupun

anorganik. Kegiatan selanjutnya demonstrasi atau praktik pembuatan kompos. Seletah

kegiatan demostrasi maka dilakukan posttest dengan menggunakan pertanyaan yang sama

seperti pretest. Berikut secara rinci kegiatan yang telah dilakukan.

1. Sosialisasi sampah dilaksanakan pada hari Senin, 15 Januari 2023 pada pukul 15.30

WIB-Selesai bertempat di RW 05 dengan jumlah 25 peserta. Sosialisasi pengelolaan

sampah berisikan mengenai pengertian, macam sampah, pemisahan menurut jenisnya dan

pengelolaan sampah dengan benar menurut jenisnya. Pelaksanaan sosialisasi dilakukan

dengan memaparkan materi secara ringan terkait sampah. Para peserta antusias

mendengarkan paparan materi yang disampiakan oleh tim pengabdian. Paparan materi

dilakukan selama 30 menit.

2. Pelatihan, demonstrasi pembuatan kompos. Kompos adalah pupuk organik yang

berasal dari pengomposan secara konvensional atau hasil fermentasi yang menggunakan

bioaktivator, sehingga pengomposan yangmemerlukan waktu lama dalam prosesnya, bisa

dipercepat dengan menggunakan bioaktivator seperti EM4. Bahan baku dalam pembuatan

kompos adalah dari sampah organik yang berasal dari sisa-sisa tumbuhan maupun hewan

ataudengan sebutan sampah (Asyfiradayati et al., 2012).

Bahan untuk pembuatan kompos sangat mudah diperoleh karena tersedia disekitar kita,

dan cara pembuatannya pun sangat mudah semua orang bisa membuat baik dalam skala

besar maupun untuk keperluan pekarangan rumah sendiri. Akan tetapi masih kurangnya

pengetahuan dan keterampilan tentang pembuatan pupuk kompos berbahan sumber daya

lokal, membuat masyarakat enggan untuk membuatnya, maka dari itu perlu adanya

pelatihan pembuatan pupuk kompos.



158

Langkah pembuatan kompos diawali dengan lapisan dasar yang pertama berupa pupuk

organik kemudian berturut-turut potongan sampah dedaunan kering, kemudian dilapisi

dengan sampah dedaunan hijau, setelah itu ditutup dengan pupuk organik yang lalu disiram

dengan cairan EM4/air gula/air bekas cucian beras. Kelembaban yang dibutuhkan dalam

pembuatan pupuk kompos ini adalah sekitar 50-60% agar mikroba tetap beraktivitas.

Kelembaban yang lebih rendah atau lebih tinggi akan menyebabkan mikroorganisme tidak

berkembang atau mati. Selanjutnya dibuat lapisan lagi seperti lapisan pertama dan

seterusnya sampai ketinggian maksimal 1,5 m (Dewi et al., 2020).

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengelolaan sampah organik adalah nama program intervensi yang terdiri dari

sosialisasi Sampah dan demonstrasi pembuatan pupuk kompos dari sampah sisa rumah

tangga. Kompos adalah bahan-bahan organik (sampah organik) yang telah mengalami

proses pelapukan karena adanya interaksi antara mikroorganisme (bakteri pembusuk) yang

bekerja di dalamnya. Bahan-bahan organik tersebut seperti daun, rumput, jerami, sisa-sisa

ranting dan dahan, kotoran hewan, rerontokan kembang, dan lain-lain (Azmin et al., 2022).

Sampah organik yang tidak terolah dengan baik dapat memberikan dampak buruk bagi

kesehatan maupun lingkungan. Pengelolaan sampah yang baik sangat penting untuk

menjaga kebersihan lingkungan dan mencegah dampak negatif terhadap kesehatan

manusia (Hasibuan, 2023). Pendidikan dan kesadaran masyarakat tentang pentingnya

pengelolaan sampah yang baik juga merupakan faktor kunci dalam mencegah penyakit

yang disebabkan oleh sampah. Dengan memahami potensi bahaya yang terkait dengan

sampah dan mengadopsi praktik-praktik yang ramah lingkungan, masyarakat dapat

membantu mengurangi risiko penyebaran penyakit yang berhubungan dengan sampah

(Fazri et al., 2023).

Sebelum dimulainya sosialisasi dilakukan pengerjaan pretest mengenai materi umum

mengenai sampah sebanyak 8 pernyataan. Kemudian dilanjutkan dengan pengisian materi

mengenai Sampah dan pengolahannya yang setelah itu dilanjutkan dengan pengisian

posttest untuk mengetahui peningkatan pengetahuan peserta mengenai sampah dan

pengolahannya setelah diberikan penyuluhan.

Tabel 1. Perbedaan Nilai Pretest dan Posttest
N Range Min Max Mean Std. Dev



159

Pretest 25 40 40 80 66.40 8.602

Postest 25 20 80 100 92.40 8.307

Valid N 25

Sebanyak 25 responden sebelum pemberian edukasi tentang Sampah memiliki rata-

rata skor 66,40 poin, sedangkan setelah pemberian edukasi tentang Sampah mengalami

peningkatan rata-rata skor pengetahuan 92,40 poin. Hal ini menunjukkan bahwa sebagian

besar responden memahami materi terkait penyakit Sampah dari segi pengertian, katergori

dari sampah, dan cara pengelolaan sampah. Faktor lain yang memengaruhi tingkat

pemahaman responden yaitu melalui media penyuluhan yang menggunakan poster dan

penyampaian materi yang dilakukan dengan cara praktik langsung pembuatan pupuk

kompos. Pengetahuan paling dominan mempengaruhi pengelolaan sampah

masyarakat(nilai t =3,708). Salah satu partisipasi yang bisa melibatkan dan dilakukan

oleh masyarakat adalah melalui pengembangan bank sampah, yang merupakan tempat

pemilahan dan pengumpulan sampah yang dapat di daur ulang dan atau digunakan ulang

yang memiliki nilai ekonomi (Bakhtiar et al., 2022).

Perpaduan metode edukasi ceramah dan diskusi menjadi metode yang tepat karena

peserta edukasi tidak hanya pasif mendengarkan edukator tetapi dapat menjadi lebih aktif

untuk menyampaikan pendapat, membuat kesimpulan atau memecahkan masalah sesuai

materi yang dipelajari (Rahmawati, 2020). Kegiatan pengabdian memberikan dampak yang

posistif bagi kelompok sasaran, kegiatan tersebut dapat bermanfaat untuk

meningkatkan pengetahuan, sikap, dan tindakan masyarakat (Maulita et al., 2024).

Outcome pertama dari kegiatan pengabdian berupa antusiasme masyarakat untuk terlibat

dalam mengelola limbah makanan dan limbah pasar, sehingga limbah makanan dan

limbah pasar disekitar mereka tinggal dapat dimanfaatkan dengan optimal (Purwono et

al., 2021).

Masyarakat tidak hanya mengandalkan petugas kesehatan, namun harus berperan aktif

dalam berbagai upaya penyehatan baik skala rumah tangga maupun desa tidak terkecuali

dalam sanitasi lingkungan. Petugas kesehatan yang hadir hanya memberikan penyuluhan

mengenai kesehatan salah satunya mengenai demam berdarah. Pengecekan mengenai

sanitasi rumah dan penyuluhan mengenai sanitasi rumah belum diadakan, hal itu membuat

kondisi rumah masyarakat masih banyak yang belum dapat dikatan rumah sehat

(Wulandari et al., 2019). Metode dalam kegiatan demonstrasi pembuatan pupuk organik
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dengan sasaran seluruh lapisan masyarakat yang digunakan yaitu transfer teknologi ini

yaitu pemberian materi mengenai cara pembuatan, manfaat, cara penggunaan terlebih

dahulu dan demonstrasi. Peserta menyimak paparan dari pemateri yang dilanjutkan dengan

demonstrasi pembuatan kompos dengan mengajak aktif para peserta untuk ikut membuat

pupuk kompos secara langsung. Alat bahan yang digunakan dalam pelatihan berupa

composterbag, sampah-sampah hijau, sampah sisa masakan/sampah dapur, tanah/pupuk

kendang/pupuk organik dan cairan EM4.

Gambar 1. Sosialisasi Pembuatan Kompos Gambar 2. Sosialisasi jenis sampah organic

Gambar 3-4. Demonstrasi pembuatan kompos
Pengomposan ini merupakan salah satu upaya untuk meminimalisasi sampah dengan

menerapkan prinsip mengurangi (reduce), memanfaatkan kembali (reuse), dan mendaur ulang

(recycle), yang dimulai dari sumbernya (Setyawan, 2023). Pengomposan merupakan suatu

metode untuk mengkonversikan bahan-bahan organik menjadi bahan yang lebih sederhana
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dengan menggunakan aktivitas mikroba. Pada dasarnya pengomposan adalah dekomposisi

dengan menggunakan aktivitas mikroba, oleh karena itu kecepatan dekomposisi dan kualitas

kompos tergantung pada keadaan dan jenis mikroba yang aktif selama proses pengomposan.

Penguraian secara alami memerlukan waktu yang cukup lama sampai terbentuknya kompos.

SIMPULAN

Pelaksanaan pengabdian masyarakat pelatihan pembuatan pupuk kompos dari sampah

organic telah berjalan dengan baik. Peningkatan skor rata-rata sebelum sebesar 66.40 dan

sesudah dilakukan penyuluhan sebesar 92.40. Masyarakat juga dapat melakukan praktek

pembuatan kompos dengan benar sehingga dapat terkurangi volume sampah organik yang ada

di Desa Tegalsari. Diharapkan kegiatan ini dapat menjadi model edukasi lingkungan di desa

lain
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ABSTRAK
Pendahuluan : Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk
mengatasi permasalahan pengelolaan sampah di Dusun 2, dengan
melaksanakan sosialisasi dan demonstrasi pemilahan sampah, serta
pembuatan kerajinan ecobrick, kompos, dan biopori.
Metode : yang digunakan mencakup analisis situasi melalui Survei
Mawas Diri (SMD) dan Musyawarah Masyarakat Desa (MMD)
untuk menentukan prioritas masalah.
Hasil : Evaluasi menunjukkan peningkatan pengetahuan masyarakat
mengenai pengelolaan sampah, dengan partisipasi aktif dalam
kegiatan yang diadakan. Kegiatan ini diharapkan dapat mengubah
pola pikir masyarakat dan meningkatkan kesadaran akan pentingnya
menjaga lingkungan.
Simpulan : Hasil uji statistik didapatkan bahwa nilai p sebesar 0.001
(< 0.05), maka terdapat perbedaan yang signifikan antara sebelum
dan sesudah sosialisasi pemilahan sampah. Peserta menunjukkan
pemahaman yang lebih baik tentang cara membedakan antara sampah
organik dan anorganik, serta pentingnya pengelolaan sampah yang
benar.

Kata kunci : Biopori, ecobrik, kompos, pengabdian masyarakat,
pengelolaan sampah.

ABSTRACT
Introduction: This community service activity aims to overcome waste
management problems in Hamlet 2, by carrying out socialization and
demonstration of waste sorting, as well as making ecobricks, compost,
and biopores.
Methods: used include situation analysis through an Introspective
Survey (SMD) and Village Community Deliberation (MMD) to
determine problem priorities.
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Results: the evaluation showed an increase in community knowledge
about waste management, with active participation in the activities
organized. This activity is expected to change the mindset of the
community and increase awareness of the importance of protecting
the environment.
Conclusion: The statistical test results showed that the p value was
0.001 (<0.05), so there was a significant difference between before
and after the waste sorting socialization. Participants showed a better
understanding of how to distinguish between organic and inorganic
waste, as well as the importance of proper waste management.

Keywords: Biopore, compost,community servuce, waste management

PENDAHULUAN

Salah satu masalah utama yang dihadapi oleh masyarakat Desa Jatingarang adalah

pengelolaan sampah. Berdasarkan hasil Survei Mawas Diri (SMD), banyak warga yang

masih membakar sampah di rumah, yang dapat menyebabkan polusi udara dan dampak

kesehatan yang serius. Pengelolaan sampah yang tidak tepat dapat meningkatkan risiko

penyakit pernapasan dan infeksi (Widyastuti dan Fajar, 2021). Oleh karena itu, diperlukan

upaya yang efektif dalam pengelolaan sampah untuk mengurangi dampak negatif tersebut.

Konsep 3R (Reduce, Reuse, Recycle) menjadi strategi yang penting dalam pengelolaan

sampah. Dengan mengurangi jumlah sampah yang dihasilkan, mendaur ulang bahan yang

masih bisa digunakan, dan memanfaatkan kembali barang-barang yang ada, masyarakat dapat

mengurangi limbah dan menciptakan lingkungan yang lebih bersih. Dalam konteks ini,

demonstrasi pembuatan ecobrick, kompos, dan biopori merupakan kegiatan yang sangat

relevan. Salah satu upaya pengurangan sampah organik dengan pembuatan kompos dan

biopori. Lubang resapan biopori efektif untuk menanggulangi genangan air yang bisa

menyebabkan banjir serta membantu dalam pembuatan kompos (Gesriantuti et al., 2017).

Lubang tersebut diisi sampah organik yang kemudian akan terurai menjadi kompos. Kompos

pada lubang biopori meningkatkan aktivitas organisme dalam tanah yang membentuk rongga

untuk meresapkan air dalam tanah (Wibowo et al., 2022). Sedangkan sampah anorganik

dimanfaatkan menjadi barang yang memiliki nilai jual tinggi seperti ecobrick. Apabila sistem

3R sulit dilakukan, maka solusi alternatif lain adalah metode ecobrick karena tidak

membutuhkan keterampilan khusus dan biaya yang mahal (Wicaksono et al., 2024). Ecobrick

menggunakan botol plastik bekas yang diisi dengan sampah plastik dan kemudian dipadatkan

hingga berat tertentu (Purwaningtyas et al., 2024).
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Tujuan dari adanya program ini yaitu dalam mengelola sampah seperti sosialisasi dan

demonstrasi pemilahan sampah, serta pembuatan ecobrick, kompos dan biopori maka

diharapkan dapat mengubah pola pikir masyarakat akan pentingnya menjaga lingkungan dan

memiliki sikap peduli terhadap sumber daya alam yang dimiliki dan memberikan arahan serta

informasi terhadap pengolahan sampah demi meningkatkan kesejahteraan masyarakat di

Dusun 2 Desa Jatingarang.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilakukan dengan mengadakan edukasi dan

demonstrasi dengan tahapan sebagai berikut:

Tahap awal yang dilakukan adalah analisis situasi untuk memahami kondisi kesehatan

masyarakat terkait pengelolaan sampah. Analisis ini menggunakan pendekatan Survei Mawas

Diri (SMD), di mana kuesioner dan wawancara dilakukan kepada 153 Kepala Keluarga di

desa tersebut, wawancara dilakukan oleh mahasiswa. Melalui SMD, data dikumpulkan

mengenai perilaku masyarakat dalam mengelola sampah, termasuk frekuensi praktik

pembakaran sampah, akses terhadap tempat pembuangan sampah, serta tingkat pengetahuan

masyarakat tentang dampak kesehatan dari pengelolaan sampah yang tidak baik. Selain itu,

observasi lapangan dilakukan untuk mendapatkan gambaran langsung mengenai kebiasaan

masyarakat dan kondisi lingkungan sekitar.

a) Prioritas Masalah

Analisis Situasi dengan Survei Mawas Diri (SMD)

Penentuan Prioritas Masalah dengan Musyawarah Desa (MMD)

Intervensi Program (Sosialisasi dan Demonstrasi Pemilihan Sampah
serta Demonstrasi Pembuatan Ecobrick, Kompos dan Biopori)

Monitoring dan Evaluasi
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Setelah menganalisis situasi, langkah berikutnya adalah melakukan Musyawarah

Masyarakat Desa (MMD) untuk menentukan prioritas masalah. Dalam forum ini, masyarakat

berdiskusi dan menyepakati isu-isu kesehatan yang dianggap mendesak. Hasil SMD

menunjukkan bahwa permasalahan pengelolaan sampah, terutama kebiasaan membakar

sampah, menjadi isu utama yang perlu segera diatasi. Sekitar 83,7% responden

mengindikasikan bahwa mereka tidak memiliki tempat pembuangan yang tertutup dan tidak

ada pengangkutan sampah sehingga membakar sampah. Oleh karena itu, terdapat beberapa

kegiatan yang dilaksanakan antara lain adalah sosialisasi dan demonstrasi pemilahan sampah

serta demonstrasi pembuatan ecobrick, kompos, dan biopori.

b) Intervensi Program

Tahap selanjutnya yaitu melakukan intervensi program dari hasil Musyawarah

Masyarakat Desa (MMD). Intervensi tersebut dilakukan pada Selasa, 12 November 2024

dengan kegiatan Sosialisasi dan Demonstrasi Pemilihan Sampah serta Demonstrasi

Pembuatan Ecobrick, Kompos dan Biopori. Kegiatan Sosialisasi dan Demonstrasi Pemilihan

Sampah dilaksanakan di Balai RT Beji dari pukul 10.00 - 12.00 WIB. Kegiatan dihadiri oleh

31 peserta yang terdiri dari PKK, KWT, kader kesehatan dan perwakilan warga tiap RT yang

bertempat tinggal di Dusun II Desa Jatingarang. Kegiatan diawali dengan pretest dilanjutkan

sosialisasi yang memuat pengertian, jenis, dampak, langkah dan efektivitas pengelolaan

sampah dengan metode ceramah melalui Power Point. Kemudian, dilanjutkan dengan

demonstrasi pemilihan sampah organik dan an organik menggunakan media leaflet serta alat

dan bahan berupa sampah organik dan anorganik dan tong sampah. Kemudian dilanjutkan

dengan sesi tanya jawab dan posttest.

c) Pembuatan Ecobrik

Kegiatan selanjutnya yaitu pembuatan kerajinan ecobrick, kompos dan lubang resapan

biopori. Kegiatan tersebut dilaksanakan di rumah ketua KWT (Kelompok Wanita Tani) dari

pukul 15.00 - 17.00 WIB. Kegiatan dihadiri oleh 20 peserta yang terdiri Kepala Dusun Desa

Jatingarang 2, Ketua RT, karang taruna dan KWT. Kegiatan diawali dengan pengerjaan

pretest kemudian dilanjutkan dengan pemberian materi mengenai bagaimana cara mengubah

sampah plastik menjadi barang yang lebih berguna dan bernilai jual yaitu dengan pembuatan

kerajinan ecobrick. Kemudian dilanjutkan dengan demonstrasi cara pembuatan kompos dan

pembuatan biopori.

Setelah pelaksanaan intervensi, tahap selanjutnya adalah monitoring dan evaluasi untuk

menilai efektivitas program yang telah dilaksanakan. Monev dilakukan dengan
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mengumpulkan data melalui kuesioner pasca-intervensi yang sama dengan yang digunakan

pada SMD.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian berbasis masyarakat dilakukan oleh 8 mahasiswa yang berfokus

pengelolaan sampah. Adapun langkah-langkah pengabdian dengan beberapa tahapan sebagai

berikut:

A. Analisis Situasi

Analisis situasi di Dusun II Desa Jatingarang dilakukan melalui Survei Mawas Diri

(SMD) untuk memahami kondisi pengelolaan sampah di masyarakat. Survei ini dilakukan

kepada 153 Kepala Keluarga pada 4 RT di RW 003 dan 5 RT di RW 004. SMD ini bertujuan

untuk mengidentifikasi perilaku masyarakat dalam mengelola sampah. Hasil SMD

menunjukkan bahwa mayoritas masyarakat tidak memiliki tempat pembuangan sampah yang

memadai dengan 83,7% responden tidak memenuhi syarat. Temuan ini memperkuat

pentingnya dilakukan intervensi edukatif berbasis edukatif. Berikut tabel hasil SMD:

Tabel 1. Hasil SMD Berdasarkan Pengelolaan Sampah
Karakteristik Jumlah

(n)
Persentase
(%)

Pengelolaan Sampah
Ada, Memenuhi Syarat 25 16,3
Ada, Tidak Memenuhi Syarat 128 83,7

Hasil ini menunjukkan adanya kebutuhan mendesak untuk meningkatkan kesadaran dan

pengetahuan masyarakat mengenai pengelolaan sampah yang baik (Hafizah et al., 2023)

Perilaku ini akan memberikan dampak buruk bagi kesehatan dan lingkungan. Dampak

kesehatan, dari asap pembakaran sampah mengandung zat-zat berbahaya seperti polutan udara,

partikel halus, dan logam berat (Wulandari & Rofi’ah, 2023) serta dapat menimbulkan

penyakit kulit seperti kudis dan kurap (Wulandari & Rofi’ah, 2023).

B. Intervensi

Setelah analisis situasi, dilakukan Musyawarah Masyarakat Desa (MMD) untuk

menentukan prioritas masalah. Dalam forum ini, isu pengelolaan sampah dinyatakan sebagai

masalah utama. Pendekatan Urgency, Seriousness, Growth (USG) digunakan untuk

menetapkan prioritas masalah yang dihadapi masyarakat. Tabel berikut menunjukkan hasil

USG:
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Tabel 2. Penetapan Prioritas Masalah (USG)
No. Isu Urgency

(skor 1-5)
Seriousness
(skor 1-5)

Growth
(skor 1-5)

Jumlah Peringka
t

1 Lingkungan 1. 5 5 15 1

2 Hipertensi 3 5 4 12 2

3 Jantung 3 4 4 11 3

Hasil ini menunjukkan bahwa masalah lingkungan, terutama pengelolaan sampah,

menjadi prioritas utama untuk segera ditangani. Lingkungan mendapat perhatian dan masalah

utama di karenakan dinilai lebih mendesak bedampak langsung pada kesehatan rumah tangga

dan anak-anak. Oleh karena itu, diperlukan intervensi berupa sosialisasi dan demonstrasi yang

melibatkan masyarakat, dengan pendekatan partisipatif. Setelah musyawarah dengan

perangkat desa, program "Satu Langkah untuk Bumi" dilaksanakan untuk mengedukasi

masyarakat tentang pemilahan sampah organik dan anorganik serta cara pembuatan ecobrick,

kompos, dan biopori.

1. Sosialisasi dan Demonstrasi Pemilihan Sampah

Kegiatan intervensi dilaksanakan melalui sosialisasi dan demonstrasi pemilahan sampah

yang dihadiri oleh 31 peserta. Setelah sosialisasi, dilakukan evaluasi dengan posttest untuk

mengukur peningkatan pengetahuan peserta.

Tabel 3. Hasil Pretest dan Posttest Sosialisasi Pemilahan Sampah

Hasil ini menunjukan peningkatan signifikan dalam pengetahuan peserta mengenai

pemilahan sampah bahwa sosialisasi efektif dapat meningkatkan kesadaran masyarakat

(Rangki dan Dalla, 2020). Hasil dalam kategori baik sebanyak 13 orang (41.9%), sedangkan

13 orang (58.1%) dalam kategori cukup. Setelah dilakukan intervensi terdapat kenaikan

pengetahuan sebesar 38.7% dengan kategori baik. Hasil uji statistik didapatkan bahwa nilai p

No. Pengetahuan Jumlah
Peserta

Nilai rata-rata Margin
kenaikan

Persentase
Kenaikan

Nilai
Pre-test Post-test

1 Baik 31 41.9 80.6 38.7 92.36%

2 Cukup 31 58.1 19.4 -38.7 -66.61%
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sebesar 0.001 (< 0.05), maka terdapat perbedaan yang signifikan antara sebelum dan sesudah

sosialisasi pemilahan sampah. Peserta menunjukkan pemahaman yang lebih baik tentang cara

membedakan antara sampah organik dan anorganik, serta pentingnya pengelolaan sampah

yang benar.

Gambar 1. Sosialisasi Pemilahan Sampah
2. Pembuatan Kerajinan Ecobrick

Pelatihan pembuatan ecobrick dilakukan setelah sosialisasi pemilahan sampah.

Sebanyak 20 peserta mengikuti kegiatan ini, dan evaluasi menunjukkan bahwa pemahaman

peserta tentang cara membuat ecobrick meningkat dari 30% menjadi 65% setelah pelatihan.

Hal ini berarti, kegiatan edukasi efektif dalam meningkatkan pengetahuan warga secara

bermakna secara statistik. Tabel berikut merangkum hasil evaluasi.

Tabel 4. Perbandingan rata-rata nilai pre-test dan post-test
No Pengetahuan Jumlah

Peserta
Nilai rata-rata Margin

kenaikan
Persentase

Kenaikan NilaiPre-
test

Post-
test

1 Baik 20 30.0 65.0 35.0 116.67%
2 Cukup 20 70.0 35.0 -35.0 -50%

Pemberian edukasi ecobrick menggunakan media leaflet kemudian demonstrasi.

Pembuatan ecobrick dengan menggunakan sampah botol dan plastik yang sudah bersih dan

dipotong kecil. Pembuatan ecobrick sebagai alternatif pengelolaan sampah plastik juga

mendapat respons positif. Peserta antusias dalam mempraktikkan pembuatan ecobrick karena

dapat digunakan untuk barang yang bermanfaat. Sebelum kegiatan dimulai dilakukan pretest,

sedangkan setelah kegiatan dimulai dilakukan posttest. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa

sebelum edukasi, hanya 30% peserta yang memahami cara membuat ecobrick, dan setelahnya,



188

angka tersebut meningkat menjadi 65%. Peningkatan ini menunjukkan bahwa edukasi praktis

dapat mendorong masyarakat untuk berpartisipasi dalam pengurangan limbah plastik (Adam,

2019).

Gambar 2. Pembuatan Ecobrick

3. Pembuatan Kompos dan Biopori

Kegiatan pembuatan kompos dan biopori juga dilakukan dengan melibatkan 20 peserta.

Sebelum kegiatan, hanya 40% peserta yang memahami proses pembuatan kompos, namun

setelah pelatihan, angka ini meningkat menjadi 75%. Tabel berikut menunjukkan hasil

evaluasi:

Tabel 5. Perbandingan rata-rata nilai Pretest dan Posttest Pembuatan Kompos dan Biopori

No. Pengetahuan Jumlah Peserta Nilai rata-rata Margin kenaikan Persentase
Kenaikan NilaiPre-test Post-test

1 Baik 20 40.0 75.0 35.0 87.5%
2 Cukup 20 60.0 25.0 -35.0 -58.33%

Hasil dari Tabel 5, menunjukkan bahwa terdapat peningkatan keterampilan masyarakat

dalam pengelolaan sampah organik (Candy et al., 2023). Peserta belajar teknik-teknik

pembuatan kompos yang efisien dan cara mengimplementasikannya di rumah, sehingga

dapat mengurangi limbah organik secara signifikan.

Pupuk organik yang dipanen dapat digunakan sebagai pupuk tanaman, penggunaan

pupuk organik dapat meningkatkan daya tahan tanaman, pertumbuhan cabang dan produksi

bunga dan buah (Durrotun Shalihah et al., 2024). Teknis dalam mengubah sampah organik

menjadi kompos yang nantinya bisa dipanen setelah 2-3 minggu dari proses awal.

Berdasarkan pengamatan dan kondisi dilapangan maka diputuskan akan dibuat sebanyak 4

titik. Kegiatan dimulai dengan pembuatan 4 titik lubang resapan biopori dengan

kedalaman 80-100 cm yang memakan waktu ±20 menit (Marwanto, 2021). Setelah lubang
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resapan biopori selesai maka dilanjutkan dengan memasukkan daun-daun kering dan

sampah sayuran ke dalam lubang biopori.

Gambar 3. Pemasangan Biopori
C. Monitoring dan Evaluasi

Monitoring dan evaluasi dilakukan melalui kuesioner pretest dan posttest. Hasil

evaluasi menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan dalam pengetahuan peserta

mengenai pemilahan sampah. Pada sosialisasi pemilahan sampah, menunjukkan rata-rata

nilai pretest sebesar 41.%, sedangkan nilai posttest meningkat menjadi 80.6 % hal ini

terjadi peningkatan sebesar 92.36%. Pemberian edukasi tentang ecobrick mengalami

peningkatan dari 30% menjadi 65ngan add up to persentase sebesar 35%. Kemudian,

pembuatan kompos dan biopori menunjukkan hasil peningkatan pengetahuan sebesar 35ri

40% menjadi 75%. Hal ini sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menunjukkan

bahwa partisipasi aktif dalam program pendidikan lingkungan dapat meningkatkan

kesadaran dan praktik pengelolaan sampah di masyarakat (Wahyuningsih et al., 2023).

Hasil ini menunjukkan bahwa masyarakat semakin mampu membedakan antara sampah

organik dan anorganik, serta memahami pentingnya pengelolaan sampah yang tepat. Tak

hanya itu, umpan balik dari peserta juga sangat positif. Banyak peserta yang merasa

kegiatan ini sangat bermanfaat dan memberikan wawasan baru tentang pengelolaan

sampah.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat di Dusun II Desa Jatingarang berhasil

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat mengenai pengelolaan sampah.

Melalui sosialisasi dan demonstrasi tentang pemilahan sampah, pembuatan ecobrick,

kompos, dan biopori, peserta menunjukkan peningkatan signifikan dalam pemahaman

mereka. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa pengetahuan masyarakat tentang pengelolaan

sampah meningkat, dengan banyak peserta yang merasa lebih termotivasi untuk menerapkan

prinsip-prinsip yang telah diajarkan. Namun, untuk memastikan keberlanjutan program ini,
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disarankan agar masyarakat terus didorong untuk berpartisipasi dalam kegiatan serupa di

masa mendatang. Pembentukan kelompok kerja yang fokus pada pengelolaan sampah dapat

menjadi langkah strategis untuk menjaga momentum ini. Selain itu, dukungan dari

pemerintah setempat sangat penting dalam menyediakan fasilitas dan sumber daya yang

diperlukan untuk pengelolaan sampah yang lebih baik. Dengan kolaborasi yang lebih baik

antara masyarakat dan pemangku kepentingan, diharapkan lingkungan di Desa Jatingarang

akan semakin bersih dan sehat. Sebaikanya setiap rumah dapat dibentuk bank sampah atau

jadwal edukasi bulanan yang di fasilitasi kader setempat.
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ABSTRAK
Pendahuluan: Indonesia merupakan negara beriklim tropis yang
mendukung berkembangnya berbagai penyakit yang ditularkan oleh
vektor, salah satunya adalah Demam Berdarah Dengue (DBD) yang
disebabkan oleh virus dengue melalui nyamuk Aedes aegypti.
Peningkatan kasus DBD di Desa Tegalsari, Kecamatan Weru,
Kabupaten Sukoharjo, menunjukkan perlunya pendekatan yang lebih
komprehensif untuk menekan penyebarannya. Salah satu solusi
potensial adalah pemanfaatan bahan alami seperti kulit jeruk, yang
mengandung senyawa bioaktif limonoid, saponin, dan tannin.
Senyawa-senyawa ini berperan sebagai insektisida alami yang mampu
mengganggu perkembangan nyamuk dan efektif sebagai larvasida.
Metode: Pengabdian Masyarakat dilakukan melalui pendekatan
edukasi dan demonstrasi pembuatan SEMAJER (Semprotan Anti
Nyamuk Kulit Jeruk) kepada 50 peserta di Desa Tegalsari. Program
ini melibatkan pre-test, penyuluhan, demonstrasi, dan post-test untuk
mengevaluasi peningkatan pengetahuan masyarakat tentang
pencegahan DBD. Hasil: Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan
signifikan pada pemahaman peserta, dari 42% memiliki pengetahuan
baik sebelum penyuluhan menjadi 100% setelahnya. Simpulan:
Program ini tidak hanya meningkatkan kesadaran masyarakat tentang
bahaya DBD, tetapi juga memberikan keterampilan dalam
memanfaatkan kulit jeruk sebagai larvasida alami yang ramah
lingkungan. Dengan demikian, kegiatan ini berpotensi mendukung
pengendalian DBD secara berkelanjutan dan memberdayakan
masyarakat melalui solusi yang inovatif dan aplikatif.
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Kata kunci : DBD, spray kulit jeruk, penyuluhan

ABSTRACT
Introduction: Indonesia has a tropical climate that supports the
development of various vector-borne diseases, one of which is Dengue
Hemorrhagic Fever (DHF) caused by the dengue virus through the
Aedes aegypti mosquito. The increase in dengue cases in Tegalsari
Village, Weru Subdistrict, Sukoharjo District, indicates the need for a
more comprehensive approach to suppress its spread. One potential
solution is the utilization of natural materials such as orange peel,
which contains bioactive compounds of limonoids, saponins, and
tannins. These compounds act as natural insecticides that can disrupt
mosquito development and are effective as larvicides. Method: The
community service was conducted through an educational approach
and demonstration of making SEMAJER (Orange Peel Anti-Mosquito
Spray) to 50 participants in Tegalsari Village. The program involved
pre-test, counseling, demonstration, and post-test to evaluate the
improvement of community knowledge on dengue prevention. Results:
The evaluation results showed a significant increase in participants'
understanding, from 42% having good knowledge before the
counseling to 100% afterwards. Conclusion: This program not only
increased community awareness about the dangers of DHF, but also
provided skills in utilizing orange peels as an environmentally friendly
natural larvicide. Thus, this activity has the potential to support
sustainable dengue control and empower the community through an
innovative solution and a sustainable solution.

Keywords: Dengue hemorrhagic fever,Orange peel spray,Counseling

PENDAHULUAN

Indonesia adalah negara dengan iklim tropis yang mendukung pertumbuhan berbagai

jenis hewan dan tumbuhan. Namun, iklim ini juga menjadi tempat berkembangnya berbagai

penyakit, khususnya penyakit yang ditularkan oleh vektor, yaitu organisme yang

menyebarkan agen patogen dari satu inang ke inang lainnya, seperti nyamuk. Salah satu

penyakit yang ditularkan oleh nyamuk adalah Demam Berdarah Dengue (DBD). Penyakit ini

menular dan disebabkan oleh virus dengue yang ditransmisikan melalui nyamuk Aedes

aegypti, Aedes albopictus, serta Aedes polynesiensi. (Utami et al., 2020)

Virus dengue berdampak pada sekitar 2,5 miliar orang di seluruh dunia, terutama di

wilayah tropis dan subtropis. Berdasarkan data Kementerian Kesehatan, pada 26 Maret 2024,

tercatat 53.131 kasus DBD di Indonesia, dengan 404 kematian terkait. Seminggu kemudian,
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jumlah kasus DBD meningkat menjadi 60.296, dengan angka kematian mencapai 455 orang

(Kemenkes, 2024). Kasus DBD sering kali meningkat pada musim hujan karena banyaknya

genangan air di wadah atau tempat yang menampung air hujan, yang menjadi lokasi

berkembang biaknya nyamuk.

Pada tahun 2023, jumlah kasus DBD di Kabupaten Sukoharjo dilaporkan sebanyak 490

kasus. Di Desa Tegalsari sendiri jumlah kasus DBD yang tercatat pada tahun 2023 sebanyak

66 kasus. Dusun Tegalsari telah melaksanakan kegiatan Pemberantasan Sarang Nyamuk

(PSN), namun kegiatan tersebut tidak dilakukan secara rutin dan tidak tercatat dengan baik.

Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan masalah kesehatan yang serius di Desa

Tegalsari, Kecamatan Weru, Kabupaten Sukoharjo. Data menunjukkan bahwa Desa Tegalsari

mengalami peningkatan kasus DBD dalam beberapa tahun terakhir. Meskipun upaya

Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN) telah dilakukan, namun belum cukup efektif dalam

menekan angka kasus. Hal ini mengindikasikan perlunya pendekatan yang lebih

komprehensif.

Salah satu Upaya pencegahan demam berdarah melalui penyuluhan demam berdarah

dan demonstrasi pembuatan spray anti nyamuk dari kulit jeruk yang dimana penyuluhan

tersebut sangat penting untuk meningkatkan pengetahuan Masyarakat dan dapat dilakukan

dengan memanfaatkan potensi bahan alami yang ada di sekitar kita. Kulit jeruk memiliki

kandungan senyawa aktif yang bersifat insektisida alami. Dengan memanfaatkan kulit jeruk,

masyarakat dapat membuat spray anti-nyamuk sendiri secara mandiri dan ramah lingkungan

(Untari et al, 2019).

Berdasarkan hasil Survei Mawas Diri (SMD) dan Musyawarah Masyarakat Desa

(MMD), ditemukan masalah kesehatan terkait penyakit menular, yaitu demam berdarah

dengue (DBD) yang menjadi prioritas utama yang disepakati oleh masyarakat di Dusun II

Desa Tegalsari. Masyarakat menyadari pentingnya menjaga kebersihan lingkungan dan

menerapkan perilaku hidup bersih dan sehat. Oleh karena itu, penyuluhan mengenai DBD dan

Demonstrasi pembuatan spray anti-nyamuk dari kulit jeruk diharapkan dapat meningkatkan

pengetahuan dan keterampilan masyarakat dalam mencegah penyebaran DBD.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan pemberdayaan dalam Pengabdian Masyarakat di Desa Tegalsari

Kecamatan Weru adalah analisis kejadian dari fakta yang telah kami dapatkan dilapangan

yang melibatkan dua pendekatan utama yaitu edukasi berupa penyuluhan dan demonstrasi.
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1. Identifikasi dilakukan melalui SMD (survei mawas diri) bersama anggota kelompok

untuk mendapatkan informasi yang akurat terkait permasalahan yang terjadi didesa

TegalSari. Dari hasil Survei mawas diri dan PE jentik ditemukan bahwa terdapat

beberapa masyarakat yang terkena DBD dan Chikungunya. Selain itu banyak juga

ditemukan jentik nyamuk di rumah warga.

2. Perencanaan program kerja ini bertujuan untuk mengurangi risiko dari penyakit

demam berdarah yang disebabkan oleh nyamuk Aedes Aegypti.

3. Persiapan materi dan bahan demonstrasi, materi yang diberikan berupa dalam bentuk

ppt dan penyampaian dari 1 orang anggota PBL -1 sebagai pemateri kemudian 2 orang

mempraktekan cara pembuatan semajer. Dilanjutian dengan persiapan bahan

demonstrasi berupa kulit jeruk, air, alkohol 70%, blender, saringan yang dimana kulit

jeruk di blender sampai halus. Lalu bahan lainnya berupa semprotan botol 60 ml yan g

nanti nya akan menjadi kemasan bahan semajer dari kulit jeruk.

4. Pelaksanaan program kerja dilaksanakan pada hari senin tanggal 18 November 2024

pada jam 09.00 – 10.30 WIB, berlokasi di Rumah Pak Bayan. Acara ini, Sosialisasi

GAUL BERSIH (Gerakan Aksi Untuk Lingkungan Bersih) di hadiri oleh 50 orang

lansia dan di hadiri oleh 5 orang kader. Fungsi pembuatan semajer sebagai solusi

alami dalam mengatasi nyamuk DBD serta demonstrasi yang di praktikan oleh melalui

pendekatan komunitas yang akan melibatkan lansia dan kader agar memastikan

penerapan praktik tersampaikan dengan baik.

5. Pre – test mengenai pengetahuan lansia mengenai nyamuk DBD dan manfaat

SEMAJER untuk DBD. Pre – test ini dilakukan selama 10 menit dengan

menggunakan pertanyaan tertutup (iya/tidak) sebanyak 10 pertanyaan.

6. Edukasi melalui penyuluhan yang meliputi persiapan materi penyuluhan yang

mencakup informasi mengenai tentang nyamuk DBD dan cara pembuatan Semajer

dari bahan kulit jeruk. Pelaksanaan penyuluhan yang dilakukan di Rumah pak bayan

dan penyampaian materi edukasi berupa power point kepada lansia dan kader

posyandu.

7. Demonstrasi pembuatan Semajer (semprotan anti nyamuk kulit jeruk) seperti kulit

jeruk akan kami perkenalkan kepada lansia dan kader sebagai bahan utama

pembuatan semajer yang berperan sebagai upaya dalam pengendalian DBD kemudian

setelah di lakukan demonstrasi cara pembuatan semajer, ibu – ibu dipersilahkan

untuk mencoba mempraktekkan pembuatan produk semajer.
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8. Post – Test dilaksanakan setelah program edukasi dan demonstrasi yang bertujuan

untuk mengevaluasi peningkatan pengetahuan Lansia mengenai DBD dan peran

SEMAJER sebagai penanganan DBD. Post – test dilakukan selama 10 menit dengan

menggunakan pertanyaan penutup (iya/tidak) sebanyak 10 pertanyaan. Selanjutnya

hasil pre – test dan post – test akan dianalisis menggunakan spss untuk mengetahui

apakah terdapat peningkatan pengetahuan bagi para lansia atau tidak.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan penyuluhan DBD dan demonstrasi pembuatan semprotan anti nyamuk di

posyandu lansia yang dilaksanakan di Desa Tegalsari, Dusun II Senin, 18 November

2024, dengan peserta para lansia sebanyak 50 orang.

Table.1 Karakteristik Responden pada saat Penyuluhan

Jenis Kelamin N %

Laki-laki 5 10

Perempuan 45 90

Jumlah 50 100

Dari table di atas, diketahui bahwa peserta yang hadir dalam kegiatan penyuluhan

DBD yang diadakan di posyandu lansia Dusun II Desa Tegalsari berjenis kelamin laki-

laki sebanyak 5 orang (10%) dan perempuan berjumlah 45 orang (90%).

Kegiatan yang dilakukan pada saat penyuluhan adalah Sosialisasi GAUL BERSIH

(Gerakan Aksi Untuk Lingkungan Bersih) Pukul 09.00 pagi, suasana penuh semangat

tercipta di lokasi sosialisasi GAUL BERSIH. Para lansia, dengan penuh antusias,

mengikuti setiap sesi kegiatan. Sebelumnya, mereka telah mengisi pre-test yang

menunjukkan beragam tingkat pengetahuan tentang DBD. Melalui materi yang

disampaikan secara sederhana namun informatif, mahasiswa berhasil membuka mata

peserta akan bahaya laten DBD yang mengintai lingkungan sekitar. Demonstrasi

pembuatan semprotan nyamuk alami semakin menggugah minat peserta untuk

menerapkan ilmu yang baru saja mereka dapatkan. Kemudian hasil post-test yang

membanggakan menjadi bukti nyata keberhasilan sosialisasi ini. Peningkatan pemahaman

peserta tidak hanya tercermin dari angka, tetapi juga dari semangat mereka untuk berbagi

informasi dengan keluarga dan tetangga. Dengan demikian, sosialisasi GAUL BERSIH
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tidak hanya memberikan manfaat bagi peserta, tetapi juga berpotensi menciptakan dampak

yang lebih luas bagi masyarakat

Gambar 1. Pelaksanaan Sosialisasi

Table.3 Hasil Pre-test dan Post-test

Kategori
Pre-test Post test

N % N %

Pengetahuan
Baik 21 42 50 100

Kurang 29 58 0 0

Total 50 100 50 100

Hasil evaluasi pre-test dan post-test pada peserta posyandu lansia menunjukkan

peningkatan pengetahuan yang signifikan setelah mengikuti program edukasi. Sebelum

penyuluhan, sebanyak 58% peserta memiliki pemahaman yang kurang baik tentang DBD,

sedangkan 42% memiliki pemahaman yang baik. Setelah mengikuti penyuluhan, seluruh

peserta (100%) menunjukkan pemahaman yang baik. Kategori pengetahuan baik sebelum

dilakukannya penyuluhan sebanyak 21 peserta (42%) dan setelah dilakukannya penyuluhan

naik sebanyak 50 peserta (100%) Hal ini mengindikasikan bahwa program edukasi yang telah

dilaksanakan berhasil meningkatkan pengetahuan para lansia secara efektif.
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Gambar 2. Grafik Kenaikan Nilai Pretest dan Posttest

Gambar 3. Produk SEMAJER (Semprotan Anti Nyamuk Kulit Jeruk)

Setelah pemaparan mengenai bahaya Demam Berdarah Dengue (DBD), kegiatan

dilanjutkan dengan demonstrasi pembuatan SEMAJER (Semprotan Anti Nyamuk

Kulit Jeruk) yang sangat dinantikan. Para mahasiswa dengan cermat menjelaskan

setiap tahap pembuatan, mulai dari pemilihan bahan hingga proses pengolahan.

Demonstrasi langsung ini memberikan pemahaman yang lebih mendalam bagi para

lansia dan kader posyandu. Tidak hanya sekadar membuat semprotan, kegiatan ini

juga memberikan keterampilan berharga kepada para lansia. Mereka belajar membuat

produk pembersih alami yang efektif mengusir nyamuk sekaligus ramah lingkungan.

Dengan demikian, lansia tidak hanya berperan aktif dalam menjaga kesehatan diri dan

keluarga, tetapi juga berkontribusi dalam pelestarian lingkungan. Selain itu,
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pembuatan SEMAJER ini juga membuka peluang bagi lansia untuk menghasilkan

produk yang dapat dipasarkan, sehingga memberikan manfaat ekonomi bagi mereka.

Kulit jeruk diketahui memiliki potensi sebagai bahan alami untuk mengusir

nyamuk, khususnya Aedes aegypti, berkat kandungan senyawa kimia di dalamnya

seperti limonoid, saponin, dan tannin. Limonoid berperan sebagai antifeedant yang

menghambat nafsu makan serangga, sehingga mereka enggan mengonsumsi makanan.

Selain itu, senyawa ini juga memengaruhi sistem saraf serangga, yang dapat

mengganggu aktivitas biologisnya. Saponin, di sisi lain, mampu mengganggu

perkembangan larva, khususnya pada proses pergantian kulit (molting) yang penting

untuk pertumbuhan serangga. Bahkan dalam konsentrasi rendah, saponin dapat

menyebabkan hemolisis sel darah merah, yang berdampak pada metabolisme larva.

Tannin turut berkontribusi dengan menghambat proses pencernaan pada serangga,

yang secara langsung mengganggu pertumbuhan mereka, serta memengaruhi proses

molting larva sehingga transformasi larva menjadi pupa terhambat (Broto et.al, 2021)

Penelitian telah membuktikan bahwa air perasan kulit jeruk manis efektif

digunakan sebagai larvasida alami. Nilai LC50, yaitu konsentrasi yang menyebabkan

kematian 50% larva, tercatat sebesar 0,731%, menunjukkan bahwa senyawa dalam

kulit jeruk manis cukup efektif dalam membunuh larva nyamuk Aedes aegypti.

Dengan kandungan senyawa bioaktif ini, kulit jeruk berpotensi menjadi alternatif

ramah lingkungan dalam pengendalian nyamuk penyebab demam berdarah, sekaligus

mengurangi ketergantungan pada insektisida sintetis (Nurhaifah et.al, 2014)

Hasil demonstrasi pembuatan SEMAJER kepada peserta posyandu lansia

menunjukan hasil berupa terbentuknya keterampilan lansia dalam membuat semprotan

anti-nyamuk dari kulit jeruk, hal ini ditandai dari seluruh peserta yang hadir dalam

kegiatan sosialisasi dapat membuat semprotan anti-nyamuk dari kulit jeruk tersebut.

Melalui demonstrasi dan praktek langsung, peserta diharapkan mampu memproduksi

sendiri SEMAJER sebagai solusi alami untuk mengusir nyamuk dan mencegah DBD

serta membuka peluang bagi lansia untuk menghasilkan produk yang dapat dipasarkan

sembari menjaga kelestarian lingkungan.
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Gambar 2. Demonstrasi pembuatan

SIMPULAN

Upaya pencegahan demam berdarah dilakukan melalui program penyuluhan demam

berdarah dan demonstrasi pembuatan spray anti nyamuk dari kulit jeruk, dimana kegiatan

penyuluhan berhasil meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat terkait bahaya

DBD secara efektif sementara demosntrasi berhasil memberikan keterampilan kepada

masyarakat mengenai cara pembuatan dan pemanfaatan SEMAJER. Proses pembuatan

SEMAJER yang sederhana memungkinkan proses pembuatan dilakukan dirumah oleh para

lansia, Konsistensi dalam pembuatan dan penggunaan diperlukan agar SEMAJER dapat

menjadi salah satu solusi inovatif dan aplikatif serta praktis yang berkelanjutan dalam

pencegahan DBD.
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ABSTRAK
Analisis situasi yang dilakukan melalui Survei Mawas Diri (SMD)
menunjukkan bahwa kondisi sosial-ekonomi masyarakat berpengaruh
terhadap derajat kesehatan mereka. Di Desa Tegalsari, Kecamatan
Weru, Kabupaten Sukoharjo, terdapat beragam tantangan kesehatan
yang perlu diatasi, terutama mengingat mayoritas penduduknya adalah
lansia yang rentan terhadap berbagai penyakit. Berdasarkan laporan
Praktik Belajar Lapangan (PBL) yang dilaksanakan, masalah yang
dihadapi di masyarakat mencakup Demam Berdarah Dengue (DBD),
Hipertensi, dan Pengelolaan Sampah. Jenis pengabdian menggunakan
metode One Group Pretest-Posttest Design, dengan partisipasi 26
orang warga Dusun 4. Penilaian dilakukan menggunakan kuesioner
pre-test dan post-test yang menunjukkan rata-rata skor pengetahuan
meningkat dari 10,5 (SD 1,1) menjadi 11,03 (SD 0,9), namun
peningkatan ini tidak signifikan secara statistik (p-value 0,066). Tidak
signifikannya hasil ini diduga karena sebagian besar partisipan telah
memiliki pengetahuan dasar yang cukup baik terkait DBD sebelum
intervensi, mengingat wilayah ini termasuk daerah endemis dan
masyarakatnya sudah sering terpapar informasi serupa melalui
program kesehatan sebelumnya, sehingga ruang peningkatan
pengetahuan menjadi terbatas (ceiling effect).

Kata kunci: Demam Berdarah Dengue, Kesadaran Masyarakat, Aedes
aegypty
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ABSTRACT
Situation analysis conducted through the Self-Awareness Survey
(SMD) indicates that the socio-economic conditions of the community
significantly influence their health status. In Tegalsari Village, Weru
District, Sukoharjo Regency, various health challenges must be
addressed, especially considering that the majority of the population
consists of elderly individuals who are vulnerable to multiple diseases.
Based on the Field Learning Practice (PBL) report, the main health
issues identified in the community include Dengue Hemorrhagic Fever
(DHF), hypertension, and waste management. This community
engagement program employed a One Group Pretest-Posttest Design
involving 26 residents of Dusun 4. Knowledge assessment was
conducted using pre-test and post-test questionnaires, which showed
an increase in the mean knowledge score from 10.5 (SD 1.1) to 11.03
(SD 0.9); however, this increase was not statistically significant (p-
value = 0.066). The lack of significant improvement is presumed to be
due to the participants’ already adequate baseline knowledge
regarding DHF prior to the intervention, as the area is endemic and
residents have frequently been exposed to similar health education
programs, resulting in a limited scope for further knowledge
enhancement (ceiling effect).

Keywords: Dengue Hemorrhagic Fever, Public Awareness, Aides
aegypty

PENDAHULUAN
Demam Berdarah Dengue (DBD) merupakan salah satu penyakit tropis yang

penyebarannya sangat cepat dan menjadi masalah kesehatan di dunia (Witte et al., 2024;

Rosyada, H. K, 2024). Berdasarkan laporan Organisasi Kesehatan Dunia (WHO), pada tahun

2023 tercatat lebih dari 5,2 juta kasus DBD secara global, dengan kawasan Asia Tenggara dan

Amerika Latin sebagai episentrum penyebaran tertinggi. Faktor-faktor seperti perubahan

iklim, urbanisasi yang pesat, dan rendahnya pengendalian vektor nyamuk Aedes aegypti

menjadi kontributor utama melonjaknya insiden DBD di berbagai negara tropis dan subtropis

(World Health Organization, 2023). Demam Berdarah Dengue (DBD), yang disebabkan oleh

gigitan nyamuk Aedes aegypti (Arivadany, 2024). Gigitan nyamuk Aedes aegypti dapat

menyebabkan infeksi virus dengue, yang memicu demam tinggi serta gejala lain seperti sakit

kepala, nyeri otot, nyeri sendi atau tulang, sakit di belakang mata, dan munculnya ruam pada

tubuh (Rahmansyah, I. M., dan Novitasari, D., 2024). Demam Berdarah Dengue di Indonesia

masih menjadi masalah kesehatan, prevalensinya berpotensi terjadi kejadian luar biasa (KLB)

(Lestari, S. W. B., 2024). Data kumulatif Kementerian Kesehatan RI pada 2023 dilaporkan



216

terdapat 114.720 kasus dengan 894 kematian. Pada minggu ke-43 tahun 2024, dilaporkan

210.644 kasus dengan 1.239 kematian akibat DBD yang terjadi di 259 kabupaten/kota di 32

provinsi. Suspek dengue yang dilaporkan melalui SKDR secara kumulatif hingga minggu ke-

43 mencapai 624.194 suspek (Kemenkes, 2024). Tingginya angka kejadian DBD juga

dipengaruhi oleh kepadatan populasi (Latipatul et al., 2023). Data terbaru dari Badan Pusat

Statistik Kota Surakarta, kasus lonjakan DBD cukup signifikan dari tahun sebelumya, sebesar

220 orang per tahun 2024, data ini dua kali lipat lebih tinggi dari tahun 2023 (BPS, 2024).

Kesehatan masyarakat merupakan salah satu aspek penting dalam pembangunan suatu

daerah (Eliana., dkk 2016). Secara lokal, Desa Tegalsari di Kecamatan Weru, Kabupaten

Sukoharjo, terdapat beragam tantangan kesehatan yang perlu diatasi, terutama mengingat

mayoritas penduduknya adalah lansia yang rentan terhadap berbagai penyakit. Berdasarkan

laporan Praktik Belajar Lapangan (PBL), kasus DBD di wilayah ini masih sering terjadi.

Analisis situasi yang dilakukan melalui Survei Mawas Diri (SMD) menunjukkan bahwa

kondisi sosial-ekonomi, tingkat pendidikan dan minimnya pemahaman masyarakat

berpengaruh terhadap derajat kesehatan mereka. Intervensi yang tepat dan berbasis penelitian

sangat diperlukan untuk memberikan edukasi dan peningkatan kesadaran masyarakat terhadap

pentingnya kesehatan (Astuti, D., dkk., 2024).

Pelaksanaan program kesehatan di Desa Tegalsari didasarkan pendekatan teoritik

melalui Survei Mawas Diri (SMD) untuk identifikasi masalah serta Musyawarah Masyarakat

Desa (MMD) sebagai forum partisipatif dalam menentukan prioritas dan solusi. Salah satu

intervensi utama yang dilakukan adalah edukasi pencegahan DBD melalui metode 3M Plus

(menguras, menutup, memanfaatkan kembali barang bekas, dan tambahan upaya lain seperti

penggunaan tanaman pengusir nyamuk) (Achsani, F., 2020). Beberapa penelitian sebelumnya

juga menunjukkan bahwa pendekatan ini terbukti efektif dalam berbagai penelitian untuk

menekan angka kejadian DBD di komunitas (Kularatne and Chamara, 2022).

Tujuan dari program ini adalah untuk mengidentifikasi dan memprioritaskan masalah

kesehatan di Desa Tegalsari, serta memberikan edukasi berbasis penelitian untuk

meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat tentang pencegahan DBD. Melalui

pemecahan masalah yang sistematis dan kolaboratif, diharapkan masyarakat dapat

meningkatkan kesadaran dan pengetahuan mereka tentang kesehatan, sehingga kualitas hidup

mereka dapat meningkat secara keseluruhan (Fahrurodzi, D. S., 2024). Manfaat dari program

ini tidak hanya dirasa kan oleh masyarakat, tetapi juga menjadi pengalaman berharga bagi

mahasiswa dalam menerapkan ilmu yang dipelajari dalam konteks nyata (Raniawati, R. A. N.,

dkk 2024).
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METODE PELAKSANAAN
Jenis pengabdian ini menggunakan rancangan One Group Pretest-Posttest Design.

Populasi dalam pengabdian ini adalah masyarakat umum Desa Tegalsari Dusun 4. Untuk

mengetahui hasil, instrumen pengabdian yang digunakan adalah kuesioner pre-test dan post-

test yang dibagikan pada 26 partisipan sebelum dan sesudah materi sosialisasi DBD.

Instrumen yang digunakan berupa kuesioner pengetahuan tentang DBD yang terdiri dari 15

soal dengan jenis pertanyaan benar/salah untuk mengukur aspek pengetahuan mengenai

pengertian DBD, penyebab, gejala, upaya pencegahan, dan penerapan 3M Plus. Skor total

berkisar antara 0–15, di mana setiap jawaban benar diberi skor 1 dan jawaban salah diberi

skor 0.

Kuesioner sudah diuji validitas sebelumnya, dinyatakan valid oleh dosen pembimbing

serta tenaga kesehatan Puskesmas Weru, dengan hasil uji validitas menunjukkan nilai r

hitung > r tabel untuk seluruh item soal. Kemudian setelah kuesioner diisi, data hasil

kuesioner dianalisis menggunakan uji statistik Paired t-test untuk mengetahui perbedaan rata-

rata skor pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi. Uji ini dipilih karena berasal dari

kelompok yang sama sebelum dan sesudah perlakuan, dengan tingkat signifikansi yang

digunakan adalah p < 0,05.

Adapun tahapan metode pelaksanaan sosialisasi dimulai dari perencanaan dan persiapan,

proses dan pelaksanaan, serta evaluasi.

a. Perencanaan dan Persiapan

Tahap perencanaan dan persiapan dimulai dengan identifikasi masalah dengan

pengumpulan data mengenai permasalahan di Desa Tegalsari Dusun 4 dengan Survei

Mawas Diri (SMD). Analisis situasi dilakukan melalui data sekunder dari data penyakit

yang terdapat di Puskesmas Weru. Berdasarkan pengumpulan informasi didapatkan

bahwa permasalahan yang berada di Desa Tegalsari Dusun 4 yaitu DBD, Hipertensi dan

Pengelolaan Sampah. Setelah itu melakukan prioritas masalah menggunakan USG

(Urgency, Seriousness, Growth). Penentuan solusi dilakukan dengan diskusi dan

konsultasi bersama dengan Dosen Pembimbing Lapangan. Solusi yang didapat yaitu

dengan melakukan sosialisasi mengenai upaya 3M+, pemberian tanaman pengusir

nyamuk dan demonstrasi pembuatan spray anti nyamuk.

Materi yang disampaikan pada sosialisasi disusun oleh mahasiswa dengan bersumber

dari website Kemenkes. Untuk persiapan surat undangan dilakukan oleh mahasiswa
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dengan persetujuan Kepala Desa Tegalsari. Dan juga mahasiswa berdiskusi dengan

Kepala Dusun 4 untuk pemilihan tempat sosialisasi.

b. Proses dan Pelaksanaan

Kegiatan sosialisasi DBD dilakukan pada Hari Kamis, 14 November 2024 pada

pukul 19.00 – 21.00 WIB di Gedung Pertemuan Muda-Mudi Taruna Bhakti yang dihadiri

oleh 26 orang. Kegiatan sosialisasi dimulai dengan pemberian kuesioner pre-test sebelum

pemaparan materi yang bertujuan untuk mengetahui pengetahuan masyarakat mengenai

DBD sebelum dilakukan kegiatan sosialisasi. Setelah pengisian pre-test, mahasiswa

membagikan leaflet dan dilanjutkan dengan pemaparan materi mengenai DBD baik

pengertian, penyebab, upaya pencegahan dan sebagainya. Setelah itu, demonstrasi

pembuatan spray anti nyamuk, kemudian sesi diskusi dan pembagian lembar kuesioner

post-test yang dikerjakan dalam waktu 5 menit.

c. Evaluasi

Evaluasi kegiatan digunakan untuk mengukur keberhasilan dengan menggunakan

pre-test dan post-test dimana nantinya hasil data yang diperoleh menjadi tolak ukur

keberhasilan peningkatan pengetahuan DBD dan demonstrasi spray anti nyamuk. Evaluasi

juga dapat diukur dengan banyaknya masyarakat yang aktif bertanya. Pada evaluasi

internal dari kegiatan ini adalah pemberian media yang lebih bervariatif seperti

penggunaan proyektor agar lebih mudah untuk dipahami, yang diharapkan evaluasi ini

dapat menjadi pelajaran untuk keberlangsungan sosialisasi selanjutnya.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan edukasi kepada masyarakat telah dilaksanakan pada tanggal 14 November

2024 di Gedung pertemuan muda-mudi taruna bhakti Desa Tegalsari Dusun 4. Evaluasi

pengetahuan dilakukan menggunakan kuesioner pre-test dan post-test. Hasil analisis

menunjukkan rata-rata skor pengetahuan meningkat dari 10,5 (SD 1,1) sebelum edukasi

menjadi 11,03 (SD 0,9) setelah edukasi. Namun, peningkatan ini tidak signifikan secara

statistik (p-value = 0,066). Hasil pengabdian masyarakat sebagai berikut :
Tabel 1. Hasil Pengabdian Masyarakat

Kelompok Sampel N Total Mean SD Sig/P-Value

Sebelum (Pre-Test)
26

10,5 1,1
0,066

Sesudah (Post-Test) 11.03 0,9
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Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa tidak adanya peningkatan rata-rata nilai

antara sebelum dan sesudah pemberian Penyuluhan Demam Berdarah Dengue (DBD) di Desa

Tegalsari Dusun 4. Hal ini dikarenakan profil pengetahuan awal responden yang sudah cukup

tinggi sehingga dari hasil kuesioner masih belum memberikan peningkatan pengetahuan.

Desa Tegalsari merupakan wilayah endemis DBD yang rutin mendapatkan sosialisasi dan

intervensi kesehatan dari Puskesmas maupun pemerintah desa. Hal ini menyebabkan

terjadinya ceiling effect, yaitu kondisi di mana skor pengetahuan masyarakat sudah mendekati

maksimum sehingga ruang untuk peningkatan lebih lanjut menjadi sangat terbatas. Selain itu,

materi edukasi yang disampaikan cenderung bersifat dasar dan merupakan pengulangan dari

informasi yang telah sering diterima masyarakat sebelumnya.

Tabel 2. Grafik Hasil Pengabdian Masyarakat

Temuan ini berbeda dengan hasil penelitian Latipatul et al. (2023) yang dilakukan di

wilayah dengan kasus DBD tinggi namun akses pendidikan dan lingkungan yang layak masih

minim. Dalam penelitian tersebut, penyuluhan pencegahan DBD terbukti mampu

meningkatkan pemahaman peserta, terutama terkait tempat perkembangbiakan nyamuk dan

kemampuan transovarial nyamuk Aedes aegypti. Peningkatan pengetahuan yang signifikan

pada penelitian Latipatul et al. (2023) menunjukkan bahwa edukasi sangat efektif pada

masyarakat dengan pengetahuan awal yang rendah dan akses informasi yang terbatas.

Perbedaan menegaskan bahwa efektivitas edukasi sangat dipengaruhi oleh kondisi awal

pengetahuan dan keterpaparan informasi yang diterima masyarakat. Pada masyarakat dengan

paparan informasi yang tinggi, edukasi perlu dikembangkan dengan materi yang lebih

mendalam, inovatif, dan aplikatif agar tetap memberikan dampak yang bermakna. Selain itu,

perubahan perilaku masyarakat tidak hanya bergantung pada pengetahuan, tetapi juga

memerlukan kesadaran, motivasi internal, serta dukungan promotif dan preventif secara

bertahap dari berbagai pihak.
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Interaksi antara nyamuk yang membawa virus Dengue dan manusia sering terjadi di

lingkungan sekitar tempat tinggal (Mazokopakis, 2020). Faktor -faktor yang terkait dengan

penularan demam berdarah termasuk perubahan demografis dan sosial seperti

pertumbuhan penduduk yang tidak terkendali, kepadatan penduduk, dan penurunan

kualitas air, saluran pembuangan, dan sistem pengelolaan limbah (Shakeela et al., 2023).

Tempat penampungan air yang tidak tertutup dengan baik juga menjadi tempat berkembang

biaknya nyamuk Aedes aegypti. Semakin banyak kontainer yang tersedia, semakin tinggi pula

kepadatan populasi nyamuk yang berkembang biak, sehingga risiko penularan penyakit DBD

meningkat. Dalam penelitian oleh (Prabowo dan Triana, 2019), ditemukan bahwa keberadaan

tempat penampungan air yang tidak terkelola dengan baik berperan besar dalam

meningkatkan populasi nyamuk Aedes aegypti. Oleh karena itu, pengelolaan lingkungan yang

bersih dan penutupan tempat-tempat yang dapat menjadi sarang nyamuk, seperti bak mandi

dan drum, sangat penting dalam mengurangi risiko DBD (Aran et al, 2021). Bersamaan

dengan ini, kurangnya kesadaran kesehatan masyarakat menciptakan kondisi yang

menyebabkan peningkatan penularan penyakit yang dibawa nyamuk terutama di negara-

negara berkembang (Musparlin H, 2022). Oleh karena itu, diperlukan peningkatan kesadaran

dan kewaspadaan di kalangan Masyarakat terkait dengan penyakit DBD terutama saat musim

kemarau menuju musim hujan dan seterusnya (Khan et al., 2023).

Gambar 1. Sosialisasi DBD di Gedung Pertemuan Muda-Mudi Taruna Bhakti

Gambar 2. Leaflet DBD
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Gambar 3. Poster DBD

Setelah melakukan serangkaian sosialisasi kemudian dilanjutkan dengan pemberian

tanaman TOGA kepada masyarakat yang hadir dalam kegiatan penyuluhan. Hal ini bertujuan

untuk menumbuhkan motivasi pada masyarakat untuk menanam tanaman TOGA. Pembagian

tanaman Toga dilakukan pada saat melakukan penyuluhan DBD berlangsung yang diserahkan

kepada perwakilan dari setiap RT, RW Kader dan TOMA. Tanaman TOGA yang digunakan

ada 2 macam diantaranya Lavender dan Bunga tapak dara. Lavender dikenal ampuh untuk

mengusir nyamuk, tanaman ini berasal dari daerah mediterania utara dan banyak

dibudidayakan di daerah Eropa. Kemampuan mengusir nyamuk dari lavender didapatkan dari

aromanya yang mengandung linalool dan linalyl asetat. Bunga lavender sendiri memiliki

manfaat sebagai pengusir nyamuk karena aroma khas lavender tidak disukai oleh nyamuk,

minyak esensial yang dihasilkan bunga lavender mengandung bahan repellent atau penolak

serangga yang salah satunya adalah nyamuk. Selain tanaman lavender kita juga memberikan

bunga tapak dara, Tapak Dara mengandung senyawa geraniol atau rhodinal pada mahkota

bunga dan daunnya. Senyawa tersebut dinilai cukup efektif dan ampuh untuk mengusir

serangga, termasuk nyamuk. Bunga tapak dara mengandung senyawa alami yang dapat

mengganggu populasi dan mengusir nyamuk karena menghasilkan aroma yang khas dan

minyak esensial dari bunga tersebut bisa diolah menjadi larutan atau semprotan alami

pengusir nyamuk. Selain Lavender dan Tapak Dara, terdapat juga tanaman lain yang memiliki

efek untuk mengusir nyamuk, seperti Sereh, Marigold, Bawang Putih, Zodia, Lemon,

Rosemary, dan lainnya.
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Gambar 4 . Sosialisasi Tanaman TOGA

Gambar 5 . Penyerahan Tanaman TOGA

Pada acara selanjutnya yaitu demonstrasi pembuatan spray pewangi ruangan sederhana

pengusir nyamuk yang berbahan dasar sereh bertujuan untuk mengurangi jumlah nyamuk

yang berada di rumah. Spray ruangan sederhana pengusir nyamuk ini hanya terdiri dari tiga

bahan, yaitu serai dan alkohol dan juga bisa dengan air saja. Inovasi semprotan anti nyamuk

ini aman digunakan karena terbuat dari bahan herbal alami tanpa tambahan bahan kimia

berbahaya. Penggunaan anti nyamuk alami diharapkan dapat memberikan perlindungan yang

aman, terutama bagi kulit sensitif (Safitri et al., 2022). Cara pembuatannya yaitu dengan

cara sebagai berikut; Langkah pertama dengan mengupas kulit tanaman serai dari batangnya,

Kemudian bilas dengan air hingga tanah atau kotoran yang ada pada batang serai tercuci

bersih. Setelah itu batang serai dipotong kecil-kecil lalu dijemur sampai kering kecoklatan.

Hal ini bertujuan agar kandungan air yang ada pada tanaman serai dapat berkurang. Rebus

potongan serai dengan air mineral dengan perbandingan 1:3 selama sekitar 30 menit, atau

sampai sisa air menjadi sekitar 1/3 dari jumlah awal dengan api kecil. Setelah itu, saring air

rebusan dari sisa serai, dan campurkan dengan alkohol 70% dalam perbandingan 3:1. Alkohol

digunakan untuk melarutkan air rebusan serai dan supaya tahan lama, sehingga dapat

digunakan sebagai semprotan saat dikemas dalam botol. Campurkan alkohol dan air rebusan
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serai dengan rasio 3:1 dalam botol spray, dan produk spray serai anti nyamuk siap untuk

digunakan (Hakim dkk, 2023). Kemudian di akhir sesi ada penyerahan sampel spray yang

bisa dijadikan contoh masyarakat disana. Acara ditutup dengan pengerjaan post-test untuk

mengecek tingkat keefektifan sosialisasi.

Pada uji Paired T-test tidak menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam

pengetahuan masyarakat Dusun 4 Desa Tegalsari tentang Demam Berdarah Dengue (DBD).

Keberhasilan program penyuluhan DBD dalam konteks ini dapat dilihat dari tingkat

kehadiran peserta, yaitu 26 orang dari 45 yang diharapkan hadir (sekitar 57,8%). Walaupun

jumlah peserta yang hadir melebihi 50% dari target, tidak terjadi peningkatan pengetahuan

yang signifikan. Hal ini menunjukkan bahwa keberhasilan sesi penyuluhan tidak hanya

ditentukan oleh banyaknya peserta, tetapi juga oleh efektivitas dan kebaruan materi yang

disampaikan. Penyuluhan tetap relevan sebagai pengingat dan penguat pengetahuan,

meskipun informasi yang diberikan tidak sepenuhnya baru bagi masyarakat.

Adanya diskusi serta interaksi ketika menyampaikan penyuluhan bisa meningkatkan

pemahaman masyarakat, meskipun materi yang dibahas tidak benar-benar baru. Dengan

demikian, hasil pengabdian ini merefleksikan pentingnya menyesuaikan strategi edukasi

dengan profil pengetahuan sasaran dan perlunya inovasi dalam penyampaian materi, terutama

pada masyarakat yang sudah sering terpapar informasi kesehatan. Pendekatan yang lebih

personal, interaktif, dan berbasis kebutuhan lokal diharapkan dapat meningkatkan efektivitas

program edukasi di masa mendatang.

SIMPULAN
Kegiatan edukasi di Dusun 4 Desa Tegalsari bertujuan meningkatkan kesadaran

masyarakat tentang pencegahan DBD melalui 3M Plus, budidaya tanaman TOGA, dan

pembuatan semprotan anti nyamuk. Dengan 26 peserta, kegiatan meliputi pre-test,

penyuluhan, pembakaran, dan pembagian tanaman TOGA. Hasil uji pre-test dan post-test

menunjukkan peningkatan pengetahuan yang tidak signifikan (p-value 0,066), kemungkinan

karena masyarakat sudah familiar dengan materi. Penyuluhan DBD yang memuat kebersihan

lingkungan dan pencegahan DBD. Meskipun partisipasi belum mencapai target, kegiatan ini

tetap efektif untuk mengingatkan pentingnya pencegahan dan kesehatan lingkungan.
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ABSTRAK
Pendahuluan: Hipertensi merupakan masalah kesehatan global yang terus meningkat,
terutama di negara berkembang seperti Indonesia. Program pengabdian "Santapan Sehat
Hipertensi Minggat" bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang
hipertensi dan pola makan sehat melalui penyuluhan kesehatan dan demonstrasi memasak
puding labu siam di Dusun 3 Desa Karanganyar. Kegiatan ini diikuti oleh 15 peserta dan
dilaksanakan pada 12 November 2024. Metode: pengisian kuesioner pre-test dan post-test,
penyampaian materi melalui presentasi, serta demonstrasi memasak yang interaktif. Hasil:
Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan rata-rata nilai pengetahuan peserta dari 6,27 pada
pre-test menjadi 9,27 pada post-test, dengan peningkatan signifikan dalam proporsi peserta
yang memiliki pengetahuan baik (dari 40% menjadi 86,7%). Selain itu, peserta juga
menunjukkan peningkatan motivasi untuk menerapkan pola makan sehat dalam kehidupan
sehari-hari. Pendahuluan: Hipertensi merupakan masalah kesehatan global yang terus
meningkat, terutama di negara berkembang seperti Indonesia. Program pengabdian "Santapan
Sehat Hipertensi Minggat" bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang
hipertensi dan pola makan sehat melalui penyuluhan kesehatan dan demonstrasi memasak
puding labu siam di Dusun 3 Desa Karanganyar. Kegiatan ini diikuti oleh 15 peserta dan
dilaksanakan pada 12 November 2024. Metode: pengisian kuesioner pre-test dan post-test,
penyampaian materi melalui presentasi, serta demonstrasi memasak yang interaktif. Hasil:
Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan rata-rata nilai pengetahuan peserta dari 6,27 pada
pre-test menjadi 9,27 pada post-test, dengan peningkatan signifikan dalam proporsi peserta
yang memiliki pengetahuan baik (dari 40% menjadi 86,7%). Selain itu, peserta juga
menunjukkan peningkatan motivasi untuk menerapkan pola makan sehat dalam kehidupan
sehari-hari. Simpulan: Program edukasi berbasis praktik dengan bahan lokal seperti labu
siam terbukti efektif meningkatkan pemahaman masyarakat tentang hipertensi, meski
terkendala tempat dan suasana yang kurang kondusif. Disarankan untuk memperluas lokasi,
durasi, dan menambahkan sesi pendampingan agar materi lebih berkelanjutan.

Kata kunci : Hipertensi, Puding Labu Siam, Penyuluhan Kesehatan, Demo Memasak.
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ABSTRACT
Introduction: Hypertension is a growing global health issue, particularly in developing
countries like Indonesia. The community service program “Santapan Sehat, Hipertensi
Minggat” aimed to increase public knowledge about hypertension and healthy eating habits
through health education and a cooking demonstration of chayote pudding in Dusun 3,
Karanganyar Village. The activity was attended by 15 participants and held on November 12,
2024. Methods: The methods included administering pre-test and post-test questionnaires,
delivering material through presentations, and conducting an interactive cooking
demonstration. Results: Evaluation results showed an increase in participants' average
knowledge scores from 6.27 in the pre-test to 9.27 in the post-test, with a significant rise in
the proportion of participants with good knowledge (from 40% to 86.7%). In addition,
participants also showed increased motivation to adopt healthy eating habits in their daily
lives. Conclusion: Practice-based education using local ingredients like chayote proved
effective in enhancing public understanding of hypertension, despite challenges such as
limited space and a noisy environment. It is recommended to expand the location and
duration of the sessions and provide follow-up assistance to ensure sustainable
implementation of the material.

Keywords: Hypertension, Chayote Pudding, Health Education, Cooking Demonstration.
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PENDAHULUAN

Hipertensi atau tekanan darah tinggi adalah kondisi di mana tekanan darah sistolik

melebihi 140 mmHg dan tekanan darah diastolik lebih dari 90 mmHg pada dua kali

pengukuran dengan selang waktu lima menit dalam kondisi cukup istirahat atau tenang

(Adriano, 2024). Menurut World Health Organization (WHO), prevalensi hipertensi global

pada tahun 2013 mencapai 1 miliar orang dan diperkirakan meningkat menjadi 1,15 miliar

atau sekitar 80% pada tahun 2025 (Raka et al., 2024).

Dari 972 juta penderita hipertensi, sebanyak 333 juta berada di negara maju,

sementara 639 juta lainnya tinggal di negara berkembang, termasuk Indonesia. Setiap tahun,

sekitar 10,44 juta orang meninggal akibat hipertensi dan komplikasi terkait (Ayinni, 2024).

Hipertensi adalah salah satu penyebab utama kematian dini di seluruh dunia. Di Indonesia,

saat ini sedang dihadapi triple burden atau beban tiga kali lipat dari berbagai masalah

kesehatan, termasuk di dalamnya peningkatan beban Penyakit Tidak Menular (PTM) yang

terus meningkat setiap tahun (Kemenkes RI, 2022).

Masyarakat pada umumnya menganggap penggunaan bahan alami sebagai obat

tradisional lebih aman dibandingkan dengan obat modern (Dewi, 2019). Obat tradisional

dinilai memiliki efek samping yang relatif lebih sedikit dan dianggap lebih terjangkau

dibandingkan obat sintetis (Erpiana et al., 2023). Penderita hipertensi memerlukan pilihan

makanan yang tidak hanya lezat dan mudah dibuat, tetapi juga mendukung pengelolaan

tekanan darah yang baik. Labu siam merupakan salah satu tanaman yang diduga memiliki

manfaat bagi penderita hipertensi (Hartati, 2022). Labu siam yang memiliki kandungan

kalium dan alkaloid dengan sifat diuretik, yang membantu ginjal mengeluarkan kelebihan

cairan dan garam dari tubuh (Lade, 2024). Penurunan cairan dalam darah ini dapat membantu

menurunkan tekanan darah. Buah dan pucuk daun labu siam juga memiliki khasiat diuretik,

yang membantu melancarkan buang air seni (Zamaa et al., 2022).

Sifat diuretik labu siam dapat membantu menurunkan tekanan darah, mencegah

pengerasan dan pengapuran pada pembuluh arteri (Lestari, 2023). Air perasan labu siam

efektif dalam mengurangi hipertensi karena mengandung asam amino dan vitamin C, yang

keduanya memiliki banyak manfaat bagi kesehatan (Manullang et al., 2024).

Kalium dalam labu siam memiliki berbagai fungsi yang mendukung penurunan tekanan darah

(Alfaini et al., 2023). Kalium dapat mengurangi sekresi renin, yang pada gilirannya

menurunkan kadar angiotensin II dan mengurangi vasokonstriksi pada pembuluh darah

(Widiyawati et al., 2023). Selain itu, penurunan aldosteron juga mengurangi penyerapan
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natrium dan air ke dalam darah (Febriana et al., 2023). Kalium juga berperan dalam

memompa Na-K, dengan mengalirkan kalium dari cairan ekstraseluler ke dalam sel dan

mengeluarkan natrium dari dalam sel, sehingga membantu menurunkan tekanan darah.

Daging buah labu siam kaya akan saponin, tanin, dan alkaloid, sedangkan daunnya

mengandung saponin, polifenol, dan flavonoid (Anggraini et al., 2023). Mengonsumsi labu

siam juga tidak boleh berlebihan, ada dosisnya sendiri. Menurut Yanuarty (2023), dosis labu

siam yang terbukti efektif dalam menurunkan tekanan darah adalah 100 gram per hari. Labu

siam tersebut sebaiknya dikonsumsi minimal 1 jam setelah sarapan.

Untuk meningkatkan kesadaran masyarakat, khususnya penderita hipertensi, mengenai

pentingnya pola makan sehat, penyuluhan kesehatan dan demonstrasi memasak dapat

menjadi salah satu metode yang efektif. Penyuluhan bertujuan memberikan pemahaman

tentang pentingnya menjaga pola makan yang sehat, sementara demonstrasi memasak

memberikan wawasan praktis kepada masyarakat tentang cara mengolah alternatif makanan

sehat secara langsung.

Oleh karena itu, dilaksanakan kegiatan Penyuluhan Kesehatan dan Demonstrasi

Memasak Puding Labu Siam sebagai Alternatif Makanan Sehat untuk Mengelola Hipertensi

Warga Dusun 3 Desa Karanganyar untuk memberikan solusi praktis dalam mengelola

hipertensi melalui pola makan yang sehat. Kegiatan ini bertujuan untuk memperdalam

pemahaman masyarakat tentang pentingnya makanan sehat, terutama bagi penderita

hipertensi, serta bertujuan untuk memberikan keterampilan praktis dalam mengolah makanan

berbahan dasar labu siam sebagai alternatif sehat yang dapat dengan mudah diterapkan dalam

kehidupan sehari-hari.

METODE PELAKSANAAN
Kegiatan ini meliputi penyuluhan kesehatan dan demonstrasi memasak dengan bahan

dasar labu siam. Kegiatan dilakukan di Kedungaron, Karanganyar, Sukoharjo pada tanggal 12
November 2024 dengan jumlah peserta 15 orang yang dilaksanakan secara offline pada pukul
19.30 WIB.
Kegiatan ini diselenggarakan secara accidental atau saat itu juga langsung selesai. Acara

dimulai dengan pembukaan dan sambutan dari perwakilan tim yang kemudian dilanjutkan

mengisi kuesioner pre-test yang telah dibagikan. Setelah peserta mengumpulkan kuesioner

yang telah diisi, kemudian masuk ke sesi penyuluhan materi penyakit hipertensi dan diet

hipertensi. Sesi berikutnya yaitu live cooking yang diawali dengan ditayangkannya

pembuatan Puding Labu Siam. Acara berlangsung kondusif, peserta juga mempraktekkan

langsung cara pembuatan Puding Labu Siam. Setelah demonstrasi memasak selesai, tim
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membagikan kuesioner post-test kepada para peserta. Acara pelatihan ini ditutup dengan

kegiatan kuis singkat, foto bersama, dan penutup.

Kegiatan ini dilaksanakan menggunakan metode penyuluhan dengan peserta ibu-ibu dari Dusun 3 Karanganyar. Materi

yang disampaikan dalam penyuluhan ini mencakup definisi hipertensi, faktor risiko, tanda

dan gejala, diet untuk penderita hipertensi, komplikasi yang dapat terjadi, serta cara

pencegahan dan pengendalian hipertensi.

Pada tahap pertama, yaitu persiapan, tim memulai dengan menyusun planning of action untuk merencanakan seluruh

rangkaian kegiatan yang akan dilaksanakan. Setelah itu, materi penyuluhan mengenai

hipertensi disusun berdasarkan referensi yang relevan, mencakup berbagai aspek seperti

definisi, faktor risiko, tanda dan gejala, cara pencegahan, komplikasi, serta pengelolaan

hipertensi. Tim juga menyiapkan kuesioner pre-test dan post-test untuk mengukur tingkat

pengetahuan peserta sebelum dan setelah kegiatan berlangsung. Selain itu, dilakukan

penyediaan alat dan bahan yang diperlukan untuk praktik demo memasak puding labu siam

sebagai bagian dari kegiatan.

Pada tahap kedua, yaitu pelaksanaan, kegiatan dimulai dengan pembagian dan pengisian

pre-test oleh peserta, yang terdiri dari 10 pertanyaan pilihan ganda. Selanjutnya, tim

menyampaikan materi penyuluhan melalui media presentasi (PPT) untuk memberikan

informasi terkait hipertensi secara menyeluruh. Setelah sesi penyampaian materi selesai,

dilanjutkan dengan demo memasak puding labu siam sebagai alternatif makanan sehat bagi

penderita hipertensi. Pada sesi ini, peserta diajarkan langkah-langkah praktis dalam mengolah

puding labu siam yang bergizi dan mudah dibuat.

Berikut adalah formula untuk membuat puding labu siam menurut Harahap et al. (2022):

a. 1 kg labu siam

b. 200 gram gula pasir

c. 2 bungkus agar-agar plain

d. 2 bungkus santan (Kara)

e. 1 helai daun pandan
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f. Garam secukupnya

g. 1 bungkus vanili.

Berikut adalah langkah-langkah pembuatan puding labu siam berdasarkan Anggraini et al. (2023):

a. Kupas labu siam, potong dadu, lalu cuci hingga bersih. Rendam labu siam dalam air

garam selama 1 jam untuk menghilangkan getah.

b. Rebus labu siam hingga matang tanpa merubah warnanya, kemudian haluskan

menjadi bubur menggunakan blender tanpa tambahan air.

c. Panaskan campuran agar-agar, santan Kara, gula pasir, vanili, daun pandan, dan

garam secukupnya di atas api.

d. Aduk adonan hingga teksturnya sedikit kental dan berat. Tuangkan bubur labu siam

ke dalam cetakan, lalu diamkan hingga dingin sebelum dikonsumsi.

Gambar 2. Hasil jadi puding labu siam

Setelah demo memasak selesai, peserta kembali mengisi post-test yang berisi 10 pertanyaan untuk mengevaluasi

peningkatan pengetahuan mereka terkait hipertensi dan diet sehat.

Tahap terakhir adalah evaluasi. Pada tahap ini, hasil pre-test dan post-test dikumpulkan, kemudian diinput dan

dianalisis untuk mengetahui perubahan pengetahuan peserta sebelum dan sesudah kegiatan

penyuluhan. Pengolahan data ini memberikan gambaran mengenai efektivitas penyuluhan

dan kegiatan yang telah dilakukan. Setelah data selesai diolah, tim menyusun laporan dan

artikel sebagai luaran dari Praktik Belajar Lapangan 1 (PBL-1).

HASIL DAN PEMBAHASAN
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Berbagai program kesehatan dari Praktik Belajar Lapangan 1 (PBL-1) yang dilaksanakan di

Dukuh Kedungaron pada 21 Oktober – 22 November 2024 oleh mahasiswa Kesehatan

Masyarakat, Universitas Muhammadiyah Surakarta telah berhasil meningkatkan kesadaran

masyarakat mengenai pentingnya pencegahan dan pengelolaan hipertensi serta bahaya asap

rokok. Salah satu program utama, "Santapan Sehat Hipertensi Minggat" berfokus pada

edukasi pola makan sehat melalui penyuluhan dan demo memasak puding labu siam, yang

berhasil meningkatkan pengetahuan ibu-ibu Dusun 3 sebesar 70%. Program ini dirancang

untuk memberikan pemahaman yang lebih baik tentang hipertensi sekaligus memperkenalkan

makanan sehat sebagai solusi yang mudah diterapkan. Selain itu, program lain seperti

"Hypertension Care Day (SEHATI: Sehat Tanpa Hipertensi)" yang diadakan di Posbindu

Cantikmen melibatkan kegiatan senam, pemeriksaan kesehatan, penyuluhan, dan sesi

interaktif, menunjukkan peningkatan pemahaman masyarakat melalui evaluasi pre-test dan

post-test. Program "Pasukan Cilik Pemberantas Asap Rokok" memberdayakan anak-anak

untuk mengkampanyekan kawasan bebas asap rokok, menghasilkan 10 keluarga yang

memasang stiker Kawasan Tanpa Rokok (KTR) di rumah mereka. Di sisi lain, kegiatan

"Senam Anti Hipertensi", yang diadakan dua kali seminggu, bertujuan mendorong aktivitas

fisik untuk menurunkan risiko hipertensi, meski partisipasi masih terbatas karena jadwal

warga yang sibuk bertani.

Fokus utama dari Praktik Belajar Lapangan 1 ini adalah program "Santapan Sehat Hipertensi

Minggat", yang merupakan kegiatan penyuluhan kesehatan hipertensi dan demo memasak

puding labu siam yang melibatkan tujuh mahasiswa Kesehatan Masyarakat Universitas

Muhammadiyah Surakarta. Kegiatan ini dilaksanakan pada Selasa, 12 November 2024, di

posko Kelompok 14 yang terletak di Kedungaron, Karanganyar, dengan peserta utama ibu-

ibu Dusun 3.

Kegiatan dimulai dengan pengisian pre-test oleh 15 peserta, yang terdiri dari 10 pertanyaan

untuk mengukur tingkat pengetahuan awal mereka tentang hipertensi. Pengisian dilakukan

secara mandiri tanpa bantuan perangkat daring. Selanjutnya, materi penyuluhan disampaikan

selama 15 menit menggunakan media presentasi (PPT). Materi tersebut mencakup definisi,

faktor risiko, tanda dan gejala, komplikasi, serta langkah pencegahan dan pengendalian

hipertensi sesuai dengan pedoman Kementerian Kesehatan Indonesia. Beberapa langkah yang

disampaikan meliputi pemeriksaan kesehatan rutin, pengobatan yang tepat, pola makan
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bergizi seimbang, aktivitas fisik teratur, serta menghindari asap rokok, alkohol, dan zat

karsinogenik lainnya.

Gambar 3. Kegiatan penyuluhan dan demo memasak

Setelah sesi penyampaian materi, kegiatan dilanjutkan dengan demo memasak puding labu

siam sebagai alternatif makanan sehat yang dapat membantu menurunkan tekanan darah.

Dalam sesi ini, peserta diajarkan memilih bahan makanan yang rendah garam dan tinggi serat

serta cara memasak puding yang praktis dan bernutrisi. Kandungan kalium dan alkaloid pada

labu siam dipaparkan sebagai bahan utama yang bermanfaat menurunkan tekanan darah

secara alami. Peserta juga didorong untuk aktif bertanya dan mencoba resep ini di rumah.

Setelah demo memasak selesai, peserta mengisi post-test dengan soal yang sama seperti pre-

test untuk mengevaluasi peningkatan pengetahuan mereka. Proses ini menunjukkan adanya

peningkatan pemahaman yang signifikan, di mana peserta lebih percaya diri menjawab soal

dibandingkan sebelumnya. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa sebagian besar peserta merasa

termotivasi untuk menerapkan pola makan sehat dan pencegahan hipertensi dalam kehidupan

sehari-hari. Keberhasilan program ini menjadi bukti bahwa penyuluhan dan demo memasak

adalah metode yang efektif untuk meningkatkan kesadaran dan pengetahuan masyarakat,

khususnya terkait kesehatan dan pengelolaan hipertensi.

Hasil pengetahuan sebelum dan sesudah penyuluhan hipertensi dengan media PPT dan

metode kuesioner pada 15 responden ibu-ibu Dusun 3 mengalami peningkatan. Hal ini dapat

dilihat melalui perubahan skor yang tercatat dalam pre-test dan post-test, yang menunjukkan

adanya peningkatan pemahaman para responden mengenai hipertensi setelah mengikuti

penyuluhan. Hal tersebut ditunjukkan dengan tabel berikut.

Tabel 1. Perbandingan pre-test dan post-test
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Indikator
Variabel

Pre-test Post-test
Jumlah (N) 15 15

Min 0 5
Max 9 10
Mean 6.27 9.27
SD 2.81 1.335

Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan rata-rata nilai yang signifikan antara pre-test

dan post-test. Sebelum intervensi, rata-rata nilai peserta pada pre-test adalah 6,27, sementara

setelah intervensi atau post-test meningkat menjadi 9,27. Peningkatan ini menggambarkan

keberhasilan metode penyuluhan yang digunakan dalam meningkatkan pengetahuan peserta

tentang hipertensi. Penyuluhan ini dilakukan menggunakan media presentasi (PPT) dan

metode kuesioner yang memungkinkan peserta untuk menerima informasi secara terstruktur

dan interaktif.

Faktor Pendukung Peningkatan Pengetahuan

a. Metode Penyuluhan yang Efektif:

Materi yang disampaikan mencakup definisi, faktor risiko, gejala, komplikasi, serta

pencegahan dan pengelolaan hipertensi sesuai pedoman Kementerian Kesehatan.

Penyampaian secara ceramah langsung, dipadukan dengan presentasi visual, membantu

peserta memahami materi dengan lebih mudah (Saraswati et al., 2022).

b. Pendekatan Partisipatif

Demo memasak puding labu siam menjadi media edukasi yang interaktif. Peserta tidak hanya

mendengarkan teori tetapi juga terlibat langsung dalam praktik memasak, yang memberikan

pengalaman belajar lebih nyata dan menarik (Wibowo, 2020).

c. Pemanfaatan Kearifan Lokal

Penggunaan bahan alami seperti labu siam, yang mudah diperoleh dan terjangkau, menambah

relevansi materi dengan kehidupan sehari-hari peserta. Kandungan kalium dan alkaloid labu

siam yang membantu menurunkan tekanan darah secara alami menambah nilai edukasi bagi

peserta.

Dengan kombinasi metode penyuluhan ini, peningkatan rata-rata nilai mencerminkan

keberhasilan program dalam membangun pemahaman baru yang aplikatif bagi peserta.

Variabilitas dan Deviasi Standar
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Selain rata-rata nilai, deviasi standar menunjukkan perubahan dari 2,81 pada pre-test menjadi

1,335 pada post-test. Penurunan ini mengindikasikan bahwa pemahaman peserta menjadi

lebih seragam setelah mengikuti penyuluhan.

Analisis Perubahan Deviasi Standar

a.Konsistensi Pemahaman

Penurunan deviasi standar menunjukkan bahwa mayoritas peserta mencapai tingkat

pemahaman yang lebih serupa, hasil dari metode penyampaian yang jelas dan efektif

(Turhusna & Solatun, 2020).

b. Variasi Awal yang Tinggi

Pada pre-test, variasi skor lebih besar karena tingkat pengetahuan awal peserta yang beragam.

Hal ini wajar mengingat latar belakang dan pengalaman berbeda-beda di antara peserta.

c.Penyampaian Materi yang Terarah

Penyampaian yang dirancang untuk mengakomodasi semua peserta, termasuk yang memiliki

pengetahuan awal minim, berkontribusi pada peningkatan hasil post-test yang lebih seragam

(Sunarti Rahman, 2021).

Penurunan deviasi standar menjadi indikator bahwa program ini berhasil menyampaikan

materi secara merata sehingga peserta dapat memahami topik dengan baik.

Implikasi

Peningkatan rata-rata nilai dan penurunan deviasi standar menunjukkan dampak positif dari

penyuluhan kesehatan ini. Program "Santapan Sehat Hipertensi Minggat" telah membuktikan

efektivitasnya dalam meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap hipertensi dan pola

makan sehat.

Kekuatan Program

a. Metode yang Interaktif

Menggabungkan ceramah, media visual, dan praktik memasak memberikan pengalaman

belajar yang menyeluruh dan berkesan bagi peserta.

b. Relevansi Materi

Edukasi berbasis bahan lokal seperti labu siam memberikan solusi yang mudah diterapkan

oleh masyarakat.

Tantangan yang Dihadapi

a. Keterbatasan Waktu dan Tempat

Penyuluhan dilakukan di ruang terbatas yang mungkin kurang ideal untuk memfasilitasi

diskusi atau interaksi maksimal.
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b. Keragaman Peserta

Beberapa peserta memiliki perhatian terbagi karena suasana yang ramai, yang dapat

memengaruhi fokus selama penyuluhan.

Rekomendasi untuk Program Serupa

a. Memperluas durasi dan lokasi penyuluhan agar lebih kondusif.

b. Menambahkan sesi pendampingan pasca-penyuluhan untuk memastikan penerapan

materi dalam kehidupan sehari-hari.

Hasil penelitian ini konsisten dengan temuan serupa yang menunjukkan peningkatan tingkat

pengetahuan setelah intervensi. Dari 15 responden, hasil pre-test menunjukkan bahwa tingkat

pengetahuan baik sebesar 40%, cukup 0%, sedang 6,7%, dan kurang 53,3%. Setelah

intervensi, pada post-test terjadi peningkatan signifikan, dengan tingkat pengetahuan baik

mencapai 86,7%, cukup 6,7%, sedang 0%, dan kurang turun menjadi 6,7%.

Hal ini mengindikasikan bahwa mayoritas responden berhasil memahami materi tentang

hipertensi yang disampaikan melalui program penyuluhan. Meskipun demikian, masih ada

sebagian kecil responden yang belum sepenuhnya mencapai tingkat pengetahuan optimal.

Pengetahuan tentang hipertensi sangat penting untuk meningkatkan kesadaran masyarakat

terhadap pencegahan dan pengelolaan penyakit ini. Intervensi edukasi kesehatan berbasis

penyuluhan merupakan salah satu pendekatan efektif untuk meningkatkan pengetahuan

masyarakat, sebagaimana tercermin dalam hasil penelitian ini.

SIMPULAN

Kegiatan penyuluhan kesehatan dan demonstrasi memasak "Santapan Sehat Hipertensi

Minggat" terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat, khususnya ibu-ibu

Dusun 3 Desa Karanganyar, tentang hipertensi dan pola makan sehat. Hal ini terlihat dari

peningkatan rata-rata nilai pengetahuan peserta dari 6,27 pada pre-test menjadi 9,27 pada

post-test, serta peningkatan proporsi peserta dengan pengetahuan baik dari 40% menjadi

86,7%. Materi yang disampaikan mencakup definisi, faktor risiko, gejala, komplikasi, hingga

cara pencegahan hipertensi, yang dipadukan dengan praktik langsung memasak puding labu

siam sebagai alternatif makanan sehat. Pendekatan edukasi yang interaktif dan memanfaatkan

bahan lokal seperti labu siam berhasil memberikan pemahaman baru yang aplikatif bagi

peserta dalam mengelola hipertensi. Namun, beberapa tantangan seperti keterbatasan tempat

yang memengaruhi kenyamanan kegiatan dan keragaman fokus peserta karena suasana yang

ramai perlu diperhatikan. Sebagai saran, pelaksanaan program serupa di masa depan dapat
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memilih lokasi yang lebih kondusif, seperti aula atau ruang pertemuan yang memadai untuk

mendukung kenyamanan dan interaksi optimal. Selain itu, perlu disediakan sesi

pendampingan pasca-penyuluhan, seperti konsultasi atau diskusi lanjutan, untuk memastikan

penerapan materi dalam kehidupan sehari-hari. Memanfaatkan media digital sebagai

pelengkap, seperti video tutorial, juga dapat membantu peserta yang tidak dapat hadir secara

penuh. Dengan perbaikan ini, program penyuluhan diharapkan dapat memberikan manfaat

yang lebih luas dan mendalam bagi masyarakat, sekaligus memperkuat kesadaran kesehatan

secara berkelanjutan.
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