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Abstrak — Latar belakang : Kasus Covid 19 di Indonesia pada anak usia dini semakin meningkat saat ini. Namun upaya
pengendalian terhadap kasus tersebut dengan praktik mencuci tangan belum diterapkan oleh anak usia dini dengan
benar karena pengetahuan dan keterampilan yang belum sesuai. Guru menjadi agen dalam perubahan perilaku mencuci
tangan yang benar pada anak usia dini. Tujuan program pengabdian ini adalah meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan dengan promosi kesehatan berbasis pada perubahan perilaku mencuci tangan pada guru anak usia dini.
Metode : Kegiatan pengabdian promosi kesehatan berbasis perubahan perilaku mencuci tangan pada guru anak usia dini
menggunakan metode ceramah, presentasi, demonstrasi dan simulasi dengan media film dan leaflet mengenai
pengenalan virus dan bakteri, waktu mencuci tangan, percobaan alasan mencuci tangan itu penting serta prosedur
mencuci tangan. Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan pengambilan sampel secara purposive.
Sampel yang terlibat dalam penelitian ini adalah 15 guru anak usia dini di Taman Kanak-Kanak di kelurahan Petompon
kota Semarang, Jawa Tengah, Indonesia. Analisis menggunakan uji statistic rata-rata (average).

Hasil : Berdasarkan data yang diperoleh, seluruh responden menyatakan bahwa pelaksanaan promosi kesehatan
mencuci tangan ini termasuk dalam kategori baik dengan nilai 4.

Simpulan : Pelaksanaan promosi kesehatan tersebut efektif memberi dampak dan manfaat dalam perubahan perilaku

bagi para guru anak usia dini.
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I. PENDAHULUAN

Dalam waktu terakhir, kasus Covid-19 telah
meningkat dengan jumlah dikonfirmasi sebanyak
225.030 orang, dan yang mengalami kematian
sebanyak 8965 orang di Indonesia (1). Propinsi
Jawa Tengah menjadi peringkat ketiga tertinggi
kasus Covid-19 di Indonesia dengan jumlah
kasus sebesar 17.903(2) dan jumlah kasus di
kota Semarang tertinggi di Jawa Tengah yaitu
sebanyak 4668 saat ini (3).Pada anak-anak, risiko
penularan penyakit yang tinggi mengakibatkan
anak sangat rentan mengalami Covid-19.
Indonesia mencapai peringkat tertinggi tingkat
kematian anak akibat Covid-19 di Asia Pasifik,
yakni sebesar 2.5% dari populasi. Hasil ini
diperkuat oleh data Ikatan Dokter Anak
Indonesia (IDAI) yang menyatakan 11 ribu anak
Indonesia terpapar Covid-19 (4).

Kampanye pengendalian Covid-19 telah
gencar dilakukan oleh pemerintah. Salah satunya
praktik cuci tangan dengan benar. Namun
perilaku  pencegahan seperti membiasakan
mencuci tangan dengan sabun secara benar masih
sulit diterapkan seluruh masyarakat. Hal ini
karena rendahnya kebiasaan mencuci tangan
dengan benar telah berlangsung lama. Hasil studi
oleh Kementerian Kesehatan di tahun 2013
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menunjukkan bahwa sebagian masyarakat
Indonesia  (53%) belum mencuci tangan
menggunakan sabun dengan benar.

Berdasarkan hasil observasi yang dilakukan
pada guru anak usia dini di kelurahan Petompon
diperoleh hasil bahwa 100% guru belum
menerapkan mencuci tangan dengan sabun secara
benar. Guru tidak mengikuti enam langkah dalam
mencuci tangan menurut panduan World Health
Organization (WHO) yaitu tampak mematikan
keran setelah mengambil sabun, beberapa
langkah mencuci tangan tidak dilakukan seperti
membersihkan kuku, sela-sela jari, dan telapak
tangan, dan mematikan keran kemudian
mengambil tisu.

Pada sisi lain, guru menjadi agen perubahan
perilaku siswa. Dengan pemahaman pengetahuan
dan keterampilan mencuci tangan yang sesuai,
guru dapat mensosialisasikan mengenai prosedur
mencuci tangan dengan sabun pada para siswa
dengan tepat. Guru menjadi teladan bagi para
siswa dalam menerapkan perilaku hidup bersih
dan  sehat.  Keterampilan guru  dalam
mempraktikkan mencuci tangan secara benar
menjadi contoh untuk diterapkan siswanya. Peran
guru tidak hanya menjadi mentor dalam
pembentukan perilaku siswa namun juga
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melakukan  advokasi  dalam  mendorong
perubahan (5)(6)(7)(8)(9)(10)(11)(12).

Hal ini mendasari pentingnya memberikan
edukasi mengenai mencuci tangan secara benar.
Beberapa hasil studi menyatakan ada beberapa
metode maupun media dalam memberikan
edukasi mengenai praktik mencuci tangan pada
guru anak usia dini antara lain ceramabh,
presentasi, diskusi, demonstrasi dan simulasi
(13)(14)(15)(16). Selain itu, hasil penelitian
mengemukakan media yang efektif untuk
menyampaikan pesan kesehatan yakni media film
dan leaflet(17)(18).

Untuk mengukur keefektifan promosi
kesehatan maka diadakan evaluasi. Evaluasi yaitu
suatu tahapan mengetahui hasil program dan
berdasarkan hal tersebut selanjutnya
dilaksanakan penyesuaian-penyesuaian untuk
mencapai tujuan secara efektif. Evaluasi yang
dilakukan dalam hal ini yaitu evaluasi proses,
untuk mengetahui kekuatan dan kelemahan
pelaksanaan program yang dilakukan setelah
kegiatan berakhir(19).

IL METODE

Studi ini mengambil lokasi pada 3 sekolah di
kelurahan Petompon, kota Semarang. Sampel
diambil dengan pendekatan purposive sampling.
Kegiatan ini melibatkan 15 guru Taman Kanak-
Kanak di wilayah tersebut.

Program promosi mencuci tangan ini
berlangsung selama 60 menit yang dilaksanakan
oleh tim pengabdi kepada para guru. Intervensi
ini mencakup penayangan cerita mengenai
pengenalan virus dan bakteri, waktu mencuci
tangan, percobaan alasan mencuci tangan itu
penting serta prosedur mencuci tangan dengan
media film, ceramah dan presentasi mengenai
dampak jika tidak mencuci tangan, penjelasan
leaflet prosedur mencuci tangan, pembahasan
film dan leaflet, demonstrasi mengenai delapan
langkah mencuci tangan dan simulasi mengenai
langkah tersebut secara bertahap dengan tatap
muka.

Evaluasi terhadap pelaksanaan program
intervensi menggunakan instrumen Kkuisioner.
Instrumen ini mencakup isi, materi, fasilitas,
metodologi, penyampaian dan penilaian secara
umum dengan Skala Likert dari rentang Sangat
Tidak baik (1), Buruk (2) , Cukup (3), Baik (4)
hingga Sangat Baik (5). Data dianalisis dengan
metode statistik, fungsi rata-rata (average).

III. HASIL dan PEMBAHASAN
IV.
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Hasil evaluasi membuktikan bahwa secara
umum responden menilai program promosi
kesehatan yang dilaksanakan baik dengan nilai 4.
Hasil evaluasi pada komponen isi menunjukkan
bahwa responden memberikan nilai sangat baik
yaitu 5. Pada komponen materi, responden
menyatakan materi baik dengan nilai 4. Selain
itu, responden menilai baik dengan nilai 4 pada
komponen fasilitas. Pada komponen metodologi,
responden menilai baik dengan nilai 4 dan pada
komponen penyampaian, responden menilai
sangat baik dengan nilai 5.

Evaluasi Promosi Kesehatan
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Gbr 1. Hasil evaluasi promosi Kesehatan
Sumber : Data primer

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa
pelaksanaan program mencuci tangan yang
dilakukan dinilai baik pada seluruh komponen.
Hal ini menandakan bahwa program tersebut
dapat dipahami dan bermanfaat dalam upaya
perubahan  perilaku  guru.  Keberhasilan
pelaksanaan promosi kesehatan tercapai karena
metode, media, penyampaian pada isi, materi,
cara penyampaian serta fasilitas mendukung.

Hal ini dapat diartikan bahwa informasi yang
diberikan sesuai dengan kondisi terkini, nyata,
relevan, lengkap dan praktis untuk dilakukan,
bermutu, jelas dan mudah dipahami serta
diterapkan dalam kehidupan sehari-hari. Selain
itu, ruangan, penataan tempat duduk, dan
peralatan mendukung, ada kepuasan dalam
diskusi, contoh yang membantu pemahaman pada
topik dan durasi yang diberikan, usaha dan
persiapan yang dilakukan penyuluh, pengetahuan
dan kompetensi, mampu menyampaikan materi,
menjawab pertanyaan, melibatkan partisipasi
telah sesuai dengan tujuan yang dicapai oleh
guru.

Faktor-faktor tersebut disampaikan secara
menarik dalam proses penyebaran pengetahuan
dan keterampilan mengenai perilaku mencuci
tangan sehingga responden berfokus pada cara
menjaga kebersihan tangan yang benar. Strategi
komunikasi yang digunakan dalam menyebarkan
informasi kesehatan ini telah menekankan pada
edukasi, mengembangkan kemampuan diri,
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berfokus pada keinginan untuk menghindari dan
menghilangkan  sesuatu yang kotor dan
menjijikkan, keinginan untuk menyesuaikan diri
dengan perilaku orang lain dalam kelompok
referensi, dan kebiasaan mampu mendorong
individu untuk membuat keputusan yang tepat
berkaitan dengan pengelolaan kesehatannya (20).
Hasil studi lain juga mengungkapkan bahwa
praktik kebersihan tangan pada petugas kesehatan
meningkat setelah pemberian intervensi, baik
dalam pengetahuan, frekuensi dan waktu yang
dihabiskan petugas kesehatan untuk
mempraktikkan  perilaku  tersebut  dalam
kehidupan sehari-hari, dan kualitas perilaku yang
dipraktikkan oleh petugas kesehatan(21)(22).
Ada peningkatan kepatuhan terhadap praktik
mencuci tangan terkait perawatan kesehatan pada
petugas kesehatan. Temuan juga menambah bukti
yang ada bahwa penggunaan pendorong
motivasi - terutama fungsi memelihara dan
menghindari  hal yang menjijikan dapat
mendukung intervensi promosi cuci tangan yang
berhasil. ~ Penelitian  sebelumnya  tentang
penggunaan pendorong motivasi dalam promosi
cuci tangan berasal dari intervensi yang sebagian
besar ditujukan pada pembimbing anak usia dini
(20)(23) Pembimbing memiliki peran penting
dalam keberhasilan intervensi ini.

Selain itu, seni dan teknik dalam penyebaran
informasi kesehatan ini juga mendorong motivasi
para guru untuk meningkatkan perilaku
kesehatan anak melalui teladan yang tepat baik
dalam perilaku dan bimbingan pada anak(21).
Intervensi ~ yang  menjelaskan = mengenai
pentingnya mencuci tangan dengan air dan sabun
yang mencakup bagaimana jalur penularan virus
dan bakteri, dan pesan tentang mencegah anak-
anak terpapar virus dengan upaya perlindungan
kesehatan mengenai cuci tangan dengan metode
ceramah, presentasi, demonstrasi dan simulasi
dengan media film dan leaflet efektif dalam
mendorong perilaku guru untuk mencuci tangan
dengan benar. Hal ini didukung dengan hasil
beberapa literatur, sebagian besar intervensi
promosi cuci tangan yang mengandalkan
pendidikan atau pesan berbasis pengetahuan dan
transfer informatif didaktik efektif dalam
meningkatkan perilaku(23).

V. PENUTUP
Hasil pengabdian  menunjukkan  bahwa
pelaksanaan promosi kesehatan tersebut efektif
memberi dampak dan manfaat dalam perubahan
perilaku bagi para guru anak usia dini.
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