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Abstract: The problems faced by vulnerable early adolescents include
promiscuity, early marriage, abortion and sexual transmitted infections such as
HIV/AIDS. In some major cities, around 21-30% of adolescents had sexual
intercourse. The number of HIV cases at Semarang Regency were 63 cases,
while as many as 19 cases of AIDS. The purpose of this study was to analyze the
effect of materials and methods of reproductive health education to knowledge
level of early adolescent of elementary school in the tourist area Bandungan,
Semarang regency. This study was an experimental study (true experimental)
using the design of a randomized block design. These samples included 54
students grade 5. Data were analyzed by univariate and bivariate analysis with
two-way anova test. The results show there is a difference between the material
knowledge of the reproductive organs and puberty (p=0,0001). There was no
difference between treatment groups knowledge of lectures, group discussions
and brainstorming (p=0,398). The average post-test score highest reproductive
material by using group discussions, namely 81,00 and highest average puberty
material using the method of brainstorming is 68,89. There is no mutual
interaction between materials and methods of reproductive health education to
the level of knowledge (p=0,159).The schools should cooperate with the local
health clinic that made the program increased knowledge of reproductive health
and reproductive organs material puberty. In giving the material reproductive
organs, can be used the method of discussion groups and on the provision of
material puberty, it can be used a method of brainstorming.

Keywords: Bandungan tourist area, elementary school, early adolescents, health
education, knowledge level, reproductive health education.

PENDAHULUAN

Remaja  awal merupakan 2014, di- Kabupaten Semarang
tahap dimana seorang anak sedang jumlah remaja umur 10-24 tahun
menuju pubertas baik secara fisik mencapai 230.000 atau sekitar 25%
maupun fisiologis. Perkembangan dari total penduduk Kabupaten
aspek fisik, kognitif, emosional, Semarang.”
mental, dan sosial mereka Masalah yang rawan dihadapi
membutuhkan cara-cara oleh remaja awal adalah infeksi
penyampaian dan intensitas menular seksual seperti HIV/AIDS,
pengetahuan tentang seks dan kehamilan yang tidak diinginkan
kesehatan reproduksi yang berbeda (KTD), aborsi yang tidak aman,
dengan tahap-tahap usia yang lain. terjadinya pernikahan usia dini,
Hasil survei Badan Pusat Statistik kekerasan seksual dan
menunjukkan bahwa pada tahun pemerkosaan, serta  pergaulan
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bebas.?  Laporan  Kementrian
Kesehatan terbaru, jumlah kasus
AIDS pada remaja usia 15-19 tahun
sebesar 1.717 kasus.??’. Jawa
Tengah menempati urutan ke-6
dengan jumlah kasus HIV 9.032

kasus dan AIDS 3.767 Kkasus
dengan prevalensi kejadian
HIV/AIDS  sebesar  12/100.000

penduduk. Jumlah kasus HIV. di
Kabupaten Semarang sebanyak 63
kasus, sedangkan AIDS sebanyak
19 kasus.®

Risiko kesehatan ini
dipengaruhi oleh berbagai faktor,
diantaranya  hubungan  seksual
pranikah, akses terhadap
pendidikan, kekerasan seksual dan
pengarun media massa. Perilaku
seksual berisiko bisa bermacam-
macam, mulai dari perasaan tertarik
sampai berkencan, bercumbu, dan
bersenggama. Penyaluran dengan
orang lain terkadang dilakukan
karena banyak dari remaja yang
tidak dapat menahan dorongan
seksualnya sehingga mereka
melakukan hubungan seksual
pranikah.”’ Faktor yang mendorong
remaja melakukan  hubungan
seksual pranikah di antaranya
pengaruh pergaulan hidup bebas,
pengaruh perkembangan media
massa, pengaruh lingkungan baik
lingkungan  keluarga  maupun
lingkungan sosial.

Bandungan dikenal
kota wisata alam yang sering
dikunjungi  wisatawan. Banyak
tempat wisata, hotel dan tempat-
tempat hiburan di Bandungan.
Keberadaan  praktik  pelacuran,
terutama di dekat area sekolah, tidak

sebagai

menutup kemungkinan
mempengaruhi pengetahuan dan
pemahaman remaja pelajar

mengenai seksualitas serta perilaku
seksualnya.® Pengetahuan yang
salah dapat menjerumuskan remaja
awal dalam berbagai masalah
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misalnya perilaku seks bebas,
kehamilan yang tidak diinginkan,
aborsi dan terinfeksi HIV.®

Untuk  mengatasi
tersebut maka
pengetahuan tentang
reproduksi  yang benar dan
komprehensif."” Pengetahuan
kesehatan reproduksi yang dapat

masalah
diperlukan
kesehatan

diberikan berupa materi organ
reproduksi dan pubertas.®
Pengetahuan tersebut didapatkan
melalui =~ berbagai sarana, salah
satunya adalah pendidikan.
Pendidikan kesehatan reproduksi
remaja bertujuan untuk

meningkatkan pengetahuan remaja
yang berpengaruh terhadap sikap
dan dapat menimbulkan motivasi
remaja untuk mempelajari lebih jauh
tentang kesehatan reproduksi
melalui metode pendidikan yang
tepat.” Metode yang digunakan
dalam penelitian ini adalah metode

ceramah, diskusi kelompok dan
brainstorming.

Berdasarkan latar belakang
tersebut, maka dirasa perlu

dilakukan penelitian dengan judul:
“Pengaruh pemberian pendidikan
kesehatan  reproduksi  terhadap
tingkat pengetahuan remaja awal
sekolah dasar di daerah wisata
Bandungan, Kabupaten Semarang
Tahun 2016”.

BAHAN DAN METODE

Jenis penelitian ini merupakan
penelitian eksperimental (true
experimental) dengan menggunakan
rancangan acak kelompok (RAK).
Populasi pada penelitian ini adalah
seluruh siswa kelas 5 sekolah dasar
yang ada di daerah wisata
bandungan, Kabupaten Semarang.
Sampel pada penelitian ini adalah
siswa kelas 5 sekolah dasar dengan
criteria: tinggal di daerah wisata
bandungan dan bersedia mengikuti
penelitian sampai selesai. Sampel
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diambil dengan menghitung rumus
pengulangan, didapatkan
pengulangan sebanyak 9 Kali.
Kemudian akan dikalikan dengan
blok (materi organ reproduksi dan
pubertas) dan dikalikan dengan
perlakuan (metode ceramah, diskusi
kelompok dan brainstorming). Maka
didapatkan jumlah sampel sebesar
54 siswa.

Penelitian dimulai pada
tanggal 13 Juni 2016 hingga 15 Jun
HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Analisis Univariat
Tabel 1. Distribusi frekuensi jenis

kelamin siswa di daerah
wisata bandungan
No Jenis Kelamin f %
1. Laki-laki 27 50,0
2. Perempuan 27 50,0
Total 54 100,0
Berdasarkan tabel 1. diketahui

bahwa persentase jenis kelamin

siswa pada kelompok laki-laki dan

perempuan sama (50,0%).

Tabel 2. Distribusi frekuensi umur
siswa di daerah wisata
bandungan

B. Analisis Bivariat
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i 2016. Pada tanggal 13 Juni
2016 dilakukan pre-test sebelum
dilakukan pendidikan kesehatan
reproduksi di SD N Bandungan 03
dan pada tanggal 15 Juni di SD N
Duren 02. Pengambilan data akhir
(post-test) dilakukan pada tanggal
14 Juni 2013 dan 16 Juni 2013.

No Umur f %

1 10 tahun 8 14,8

2 11 tahun 30 55,6

3 12 tahun 13 24,1

4 13 tahun 3 5,6
Total 54 100,0

Berdasarkan tabel 2. diketahui

bahwa persentase terbesar umur
siswa pada umur 11 tahun vyaitu
lebih dari setengah jumlah siswa
(55,6%).

100

Rata-Rata Hasil Pre-Test dan Post-Test pada
Materi Organ Reproduksi

81,00

79,00

ceramah

diskusi kelompok brainstorming

M pre test

M post test

Gambar 1. Grafik rata-rata hasil pre-test dan post-test pada materi

organ reproduksi
Berdasarkan grafik di atas, diperoleh
rata-rata skor pre-test tertinggi
materi organ reproduksi yaitu pada
kelompok perlakuan dengan
menggunakan metode ceramah
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sebesar 60,89. Sedangkan rata-rata
skor post-test tertinggi materi organ
reproduksi adalah pada kelompok
perlakuan dengan metode diskusi
kelompok sebesar 81,00.
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Peningkatan skor rata-rata tertinggi
pada kelompok perlakuan diskusi
kelompok yaitu sebesar 21,33.

Rata-Rata Hasil Pre-Test dan Post-Test pada
Materi Pubertas

80 68,89

60 - : 53,78

40 - M pre test

20 - M post test
0 -

ceramah diskusi kelompok  brainstorming

Gambar 2. Grafik rata-rata hasil pre-test dan post-test pada materi

pubertas

Berdasarkan grafik di atas, diperoleh rata-rata tertinggi pada kelompok
rata-rata skor pre-test tertinggi perlakuan brainstorming yaitu
materi pubertas yaitu pada kelompok sebesar 16,33. Jadi dapat
perlakuan dengan menggunakan disimpulkan bahwa ada perbedaan
metode  brainstorming  sebesar rata-rata  antara sebelum dan
52,56. Sedangkan rata-rata skor sesudah diberi pendidikan
post-test tertinggi materi pubertas kesehatan reproduksi. Pemberian
adalah pada kelompok perlakuan pendidikan kesehatan reproduksi
dengan metode brainstorming terbukti meningkatkan rata-rata skor
sebesar 68,89. Peningkatan skor pengetahuan siswa.

Tabel 3. Uji Statistik Two Way Anova pada Metode dan Materi Pendidikan
Kesehatan Reproduksi

Sumber Variasi df r?uearc?::t F p value*
Materi 1 3536,46 16,36 0,0001
Metode 2 203,19 0,94 0,398
Metode*materi 2 412,52 1,91 0,159
*Analysis of Variance Test

Hasil uji statistk Two Way awal di tingkat sekolah dasar
Anova pada materi (p=0,0001) maka khususnya kelas 5.©
Ho ditolak. Jadi dapat disimpulkan Pokok bahasan yang diberikan
bahwa ada pengaruh pemberian pada remaja awal tentang organ
materi pendidikan kesehatan reproduksi  berupa  pengenalan
reproduksi terhadap tingkat tentang organ reproduksi,
pengetahuan remaja awal. Dalam perubahan  seks primer dan
Standar Kurikulum dan Kompetensi sekunder, pemeliharaan kebersihan
Dasar (SKKD) Pendidikan Jasmani, diri dan organ reproduksi dan infeksi
Olahraga dan Kesehatan, kedua menular seksual. Sedangkan pada
materi tersebut merupakan materi materi pubertas yaitu tentang tanda
yang perlu disampaikan pada remaja awal pubertas, perubahan fisik

ketika memasuki masa pubertas,
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perubahan emosi ketika memasuki
masa pubertas, kehamilan pada
remaja dan akibat-akibatnya. %
Hasil uji statistik Two Way
Anova pada metode (p=0,398),

maka H, diterima. Jadi dapat
disimpulkan bahwa tidak ada
pengaruh pemberian metode
pendidikan kesehatan reproduksi
terhadap tingkat pengetahuan

remaja awal. Atau dengan kata lain,
pada tingkat signifikansi 5%, metode
pendidikan kesehatan reproduksi
yang berbeda menghasilkan tingkat
pengetahuan yang sama,
menggunakan metode apapun sama
baiknya untuk meningkatkan
pengetahuan. Hasil uji statistik
menunjukkan bahwa metode
pendidikan . kesehatan reproduksi
tidak berpengaruh terhadap tingkat
pengetahuan, tetapi apabila dilihat
dari  rata-rata  skor @ post-test
menunjukkan ada perbedaan rata-

rata skor pada tiap kelompok
perlakuan. Pada materi organ
reproduksi rata-rata skor - post-test
tertinggi dengan  menggunakan

metode diskusi kelompok sebesar
81,00 dan rata-rata tertinggi pada
materi pubertas dengan
menggunakan metode brainstorming
sebesar 68,89.

Dalam penelitian ini metode
yang digunakan yaitu metode
ceramah, diskusi kelompok dan
brainstorming. Pada penelitian ini,
pelaksanaan  metode = ceramah
berlangsung ' satu arah, ‘artinya
materi diberikan hanya oleh peneliti,
tidak ada timbal balik dari siswa.
Dalam pelaksanaannya, metode
ceramah  sedikit membosankan
karena siswa sudah biasa menerima
materi dari guru dengan
menggunakan metode ceramabh.

Pada pelaksanaan metode
diskusi kelompok, ada beberapa
siswa yang merasa kesulitan untuk
melaksanakan diskusi. Berdasarkan
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pengamatan peneliti, saat diskusi
kelompok berlangsung rata-rata
siswa kurang aktif dalam
kelompoknya, ini dikarenakan pada
siswa SD kelas 5 belum bisa mandiri
untuk berdiskusi. Pada pelaksanaan
metode brainstorming, mendapatkan
perhatian yang lebih dari siswa.
Berdasarkan pengamatan peneliti,
siswa lebih antusias mengikuti
pendidikan kesehatan reproduksi
dengan menggunakan  metode
brainstorming. Peneliti
menggunakan media kertas
berwarna yang dibagikan pada
masing-masing siswa, sehingga
siswa langsung tertarik untuk
memberikan pendapatnya.

Hasil uji statistik Two Way
Anova pada metode dan materi
(p=0,159), maka H, diterima. Jadi,
dapat disimpulkan bahwa tidak ada
pengaruh bersama antara metode
dan materi pendidikan kesehatan
reproduksi. Dalam penelitian ini
materi yang diberikan pada siswa
dibagi menjadi dua topik yaitu materi
organ - reproduksi dan pubertas.
Idealnya kedua materi tersebut
sama atau setara dalam
penyampaiannya. Tetapi pada hasil
penelitian menunjukkan ada
perbedaan pada tingkat
pengetahuan siswa antara kelompok
perlakuan materi organ reproduksi
dan pubertas. Hal ini berarti dalam
proses persiapan materi belum baik,
karena belum  bisa menyetarakan
materi. Harapannya apabila kedua
materi tersebut setara, tidak akan
menyebabkan perbedaan
pengetahuan antar dua kelompok
perlakuan materi. Pada materi
pubertas bisa disetarakan dengan
materi organ reproduksi supaya
lebih menarik dan lebih
meningkatkan pengetahuan siswa.

Pada penelitian ini pemberi
intervensi (penyuluh) pada keenam
kelompok perlakuan adalah orang
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yang belum mereka kenal dengan
baik, sehingga hal ini juga dapat
mempengaruhi tidak adanya
perbedaan pada tingkat
pengetahuan siswa antara metode
ceramah, diskusi kelompok dan
brainstorming. Hal ini didasarkan
pada Ludlow (2000) dalam penelitian
Nurfitrianie, yang menyatakan
bahwa keberhasilan dalam
menyampaikan informasi sangatlah
ditentukan oleh sifat dan mutu
informasi yang diterima dan ini pada
gilirannya ditentukan oleh sifat dan
mutu hubungan di antara pribadi
yang terlibat.™?

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan penelitian ini adalah:

1. Persentase jenis kelamin
responden pada kelompok laki-
laki “dan perempuan sama
(50,0%), persentase terbesar
umur responden pada umur 11
tahun yaitu lebih dari setengah
jumlah responden (55,6%).

2. Peningkatan skor rata-rata
tertinggi pada kelompok
perlakuan materi organ
reproduksi dengan = metode

diskusi kelompok yaitu sebesar
21,33 dan pada kelompok
perlakuan  materi - pubertas
dengan metode brainstorming
yaitu sebesar 16,33.

3. Ada perbedaan pada tingkat

pengetahuan  siswa antara
kelompok  perlakuan = materi
organ reproduksi dan pubertas
(p=0,0001)

4. Tidak ada perbedaan pada
tingkat pengetahuan  siswa
antara kelompok perlakuan

dengan menggunakan metode
ceramah, diskusi kelompok dan
brainstorming (p=0,398)

5. Tidak ada interaksi bersama
antara materi dan metode
pendidikan kesehatan
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reproduksi  terhadap
pengetahuan remaja
dengan (p=0,159).

tingkat
awal

Disarankan kepada SD N
Bandungan 03 dan SD N Duren 02,
hendaknya  dibuatkan  program
khusus dengan bekerja sama
dengan puskesmas setempat
sebagai langkah peningkatan
pengetahuan yang berupa
pemberian materi organ reproduksi
dan pubertas. Pada pemberian
materi organ reproduksi, dapat
digunakan metode diskusi kelompok.
Pada pemberian materi pubertas,

dapat digunakan metode
brainstorming. Materi  organ
reproduksi dan - pubertas harus
diberikan  kedua-duanya karena

kedua materi tersebut merupakan

dua materi yang berbeda dan
penting untuk disampaikan
keduanya.
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