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Abstrak (indonesia)

DBD (Demam Berdarah Dengue) adalah penyakit yang
disebabkan oleh virus dengue, ditularkan melalui gigitan
nyamuk Aedes aegypti dan Aedes albopictus. Pada tahun
2020, Indonesia mencatat 95.893 kasus DBD dengan 661
kematian, terutama pada anak usia 5-14 tahun. Di Kalimantan
Timur, kasus DBD meningkat dari 2.898 kasus dengan 22
kematian pada tahun 2021 menjadi 5.841 kasus dengan 39
kematian pada tahun 2022, terutama di Kecamatan Sungai
Kunjang, Samarinda. Penelitian ini bertujuan untuk
mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan dengan media
puzzle terhadap pengetahuan dan sikap tentang pencegahan
DBD di SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda. Penelitian ini
merupakan penelitian kuantitatiif yang menggunakan metode
Quasy Experimen dengan desain two group prettest-posttest.
Populasi dalam penelitian ini adalah siswa kelas V di SDN
006 Sungai Kunjang Samarinda yang berjumlah 108 siswa.
Sampel yang digunakan sebanyak 86 siswa kelas V, yang
dibagi menjadi dua kelompok, yaitu kelompok intervensi dan
kelompok kontrol, masing-masing terdiri dari 43 siswa.
Penarikan sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik
simple random sampling. Hasil uji Wilcoxon menunjukkan
hasil identifikasi pengetahuan siswa yang memiliki kategori
pengetahuan baik pada saat pretest sebanyak 2 siswa (4,7%),
kemudian pada saat posttest meningkat sebanyak 43 siswa
(100%). Hasil identifikasi sikap didapatkan siswa yang
memiliki kategori sikap baik/positif pada saat pretest
sebanyak 7 siswa (21,2%), kemudian pada saat posttest
meningkat sebanyak 27 siswa (81,8%). Terdapat pengaruh
pendidikan kesehatan dengan media puzzle terhadap
pengetahuan dan sikap tentang pencegahan DBD di SDN 006
Sungai Kunjang Samarinda.

Latar Belakang: DBD (Demam Berdarah Dengue) adalah
penyakit yang disebabkan oleh virus dengue, ditularkan
melalui gigitan nyamuk Aedes aegypti dan Aedes albopictus.
Pada tahun 2020, Indonesia mencatat 95.893 kasus DBD
dengan 661 kematian, terutama pada anak usia 5-14 tahun. Di
Kalimantan Timur, kasus DBD meningkat dari 2.898 kasus
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dengan 22 kematian pada tahun 2021 menjadi 5.841 kasus
dengan 39 kematian pada tahun 2022, terutama di Kecamatan
Sungai Kunjang, Samarinda.

Tujuan: Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh
pendidikan kesehatan dengan media puzzle terhadap
pengetahuan dan sikap tentang pencegahan DBD di SDN 006
Sungai Kunjang Samarinda.

Metode: Penelitian ini merupakan penelitian kuantitatiif yang
menggunakan metode Quasy Experimen dengan desain two
group prettest-posttest. Populasi dalam penelitian ini adalah
siswa kelas V di SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda yang
berjumlah 108 siswa. Sampel yang digunakan sebanyak 86
siswa kelas V, yang dibagi menjadi dua kelompok, yaitu
kelompok intervensi dan kelompok kontrol, masing-masing
terdiri dari 43 siswa. Penarikan sampel dalam penelitian ini
menggunakan teknik simple random sampling.

Hasil: Hasil uji Wilcoxon menunjukkan hasil identifikasi
pengetahuan siswa yang memiliki kategori pengetahuan baik
pada saat pretest sebanyak 2 siswa (4,7%), kemudian pada
saat posttest meningkat sebanyak 43 siswa (100%). Hasil
identifikasi sikap didapatkan siswa yang memiliki kategori
sikap baik/positif pada saat pretest sebanyak 7 siswa (21,2%),
kemudian pada saat posttest meningkat sebanyak 27 siswa
(81,8%).

Kesimpulan: Terdapat pengaruh pendidikan kesehatan
dengan media puzzle terhadap pengetahuan dan sikap tentang
pencegahan DBD di SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda.

Kata kunci: Puzzle; pengetahuan; sikap; DBD; siswa

Abstract (English)

DHF (Dengue Hemorrhagic Fever) is a disease caused by
the dengue virus, transmitted through the bite of Aedes
aegypti and Aedes albopictus mosquitoes. In 2020,
Indonesia recorded 95,893 dengue cases with 661 deaths,
mainly in children aged 5-14 years. In East Kalimantan,
dengue cases increased from 2,898 cases with 22 deaths in
2021 to 5,841 cases with 39 deaths in 2022, especially in
Sungai Kunjang Sub-district, Samarinda. This study aims to
determine the effect of health education with puzzle media
on knowledge and attitudes about dengue prevention at SDN
006 Sungai Kunjang Samarinda. This study is a quantitative
study using the Quasy Experiment method with a two group
pretest-posttest design . The population in this study were
fifth grade students at SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda,
totaling 108 students. The sample used was 86 fifth grade
students, which were divided into two groups, namely the
intervention group and the control group, each consisting of
43 students. Sampling in this study used simple random
sampling technique. The results of the Wilcoxon test showed
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the results of identifying the knowledge of students who had
good knowledge categories at the pretest as many as 2
students (4.7%), then at the posttest increased by 43 students
(100%). The results of attitude identification found that
students who had a good / positive attitude category at the
pretest were 7 students (21.2%), then at the posttest
increased by 27 students (81.8%). There is an effect of
health education with puzzle media on knowledge and
attitudes about dengue prevention at SDN 006 Sungai
Kunjang Samarinda.

Background: DHF (Dengue Hemorrhagic Fever) is a
disease caused by the dengue virus, transmitted through the
bite of Aedes aegypti and Aedes albopictus mosquitoes. In
2020, Indonesia recorded 95,893 dengue cases with 661
deaths, mainly in children aged 5-14 vyears. In East
Kalimantan, DHF cases increased from 2,898 cases with 22
deaths in 2021 to 5,841 cases with 39 deaths in 2022,
especially in Sungai Kunjang Sub-district, Samarinda.

Keywords: Each word/phrase is separated by a semicolon
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PENDAHULUAN

Sejak awal tahun 2023, Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) mencatat wabah
demam berdarah di Amerika dengan lebih dari 2,8 juta kasus, melampaui total kasus
global pada tahun 2022. Hingga 1 Juli 2023, dari total 2.997.097 kasus, 45%
terkonfirmasi melalui uji laboratorium, dan 0,13% tergolong sebagai kasus demam
berdarah berat. Brazil, Peru, dan Bolivia mencatat jumlah kasus tertinggi dengan 1.302
kematian (CFR 0,04%). Insiden demam berdarah global meningkat dari 505.430 kasus di
tahun 2000 menjadi 5,2 juta kasus di tahun 2019 dan menjadi endemik di lebih dari 100
negara, dengan wilayah Amerika, Asia Tenggara, dan Pasifik Barat paling parah
terdampak. (WHO, 2023)

Upaya yang harus dilakukan untuk mengatasi/mencegah terjadinya DBD pada
anak sekolah dasar adalah dengan diberikan edukasi Pendidikan Kesehatan dengan
berbagai macam metode. Salah satu metode yang dapat digunakan yaitu metode
permainan, sehingga mudah dipahami oleh anak-anak salah satu metode yang digunakan
adalah Media Puzzle. Menurut Bota (2020) Pendidikan kesehatan memerlukan media
yang sesuai untuk mencapai peningkatan pengetahuan dan sikap. Apalagi jika sasarannya
adalah anak-anak, maka media pendidikan harus menarik untuk memotivasi anak dalam
belajar. Puzzle merupakan permainan yang berisi gambar-gambar menarik dan berpotensi
sebagai media edukasi bagi anak. Puzzle dapat meningkatkan fungsi kognitif, melatih
konsentrasi, dan melatih motorik halus pada anak (Wayan et al., 2023)

Penggunaan media puzzle sebagai alat pendidikan kesehatan untuk anak SD kelas
5, yang berusia 11-12 tahun, didasarkan pada teori Piaget. Pada usia ini, anak-anak berada
pada tahap operasional konkret dan mulai memasuki tahap operasional formal. Puzzle
membantu anak-anak berpikir logis dan sistematis, memahami konsep konservasi, serta
mengembangkan kemampuan klasifikasi dan seriasi. Saat memasuki tahap operasional
formal, anak-anak mulai mampu berpikir abstrak dan hipotetis, merumuskan hipotesis,
dan memecahkan masalah yang lebih kompleks. Media puzzle memiliki keunggulan
dalam merangsang keterlibatan aktif anak dalam pembelajaran, variasi warna dan
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potongan gambar yang menarik, serta memudahkan pengajar dalam menyampaikan
materi pencegahan DBD dengan cara yang menyenangkan dan efektif. (Anggraini dkk.,
2022).

Penelitian ini memfokuskan SDN 006 Sungai Kunjang sebagai lokasi penelitian
karena kecamatan tersebut memiliki tingkat kasus Demam Berdarah Dengue (DBD) yang
tertinggi dari tahun 2020 hingga 2022. Pemilihan sekolah ini didasarkan pada kurangnya
penelitian serupa sebelumnya di wilayah tersebut dan belum pernah diadakannya
Pendidikan Kesehatan tentang Pencegahan DBD di SDN 006 Sungai Kunjang. Studi
pendahuluan pada siswa kelas 6A pada tanggal 22 Desember 2023, menunjukkan bahwa
80% dari 30 siswa memiliki pengetahuan dan sikap yang kurang mengenai pencegahan
DBD, sementara hanya 20% memiliki pengetahuan cukup. Hasil ini menyoroti kebutuhan
mendesak untuk meningkatkan pemahaman siswa terkait pencegahan DBD di sekolah
tersebut. Pemilihan SDN 006 Sungai Kunjang juga didasarkan pada tujuan untuk
memberikan kontribusi langsung dalam penanggulangan kasus DBD, mengisi
kesenjangan pengetahuan yang ada, dan menciptakan kesempatan edukasi yang belum
pernah diberikan sebelumnya di lingkungan sekolah tersebut. Dengan demikian, lokasi
penelitian ini dipilih dengan pertimbangan mendalam untuk memberikan dampak yang
nyata dalam upaya pencegahan DBD di kecamatan Sungai Kunjang.

METODE PENELITIAN

Jenis penelitian ini merupakan penelitian kuantitatif yang menggunakan metode
penelitian jenis Quasy Experimental Design dengan menggunakan rancangan two-group
pre test-post test control group design. Penelitian ini mempunyai tujuan untuk
menentukan pengaruh dari suatu tindakan pada kelompok eksperimental yang mendapat
intervensi. Kelebihan desain penelitian ini adalah menyajikan suatu ukuran perbandingan
antara kelompok eksperimen dan kelompok kontrol kepada peneliti.

Penelitian ini telah dilakukan pada bulan Mei tahun 2024 di SDN 006 Sungai
Kunjang Samarinda yang berada di Jalan Latsitarda 1 RT.26, Karang Asam Ulu, Kec.
Sungai Kunjang, Kota Samarinda, Kalimantan Timur. Penelitian berlangsung selama 3
hari pada tanggal 18-21 Mei 2024.

Keberadaan siswa sebagai pertisipan dalam penelitian ini merupakan hal mutlak
yang harus terpenuhi. Siswa yang terlibat adalah yang sedang menempuh pendidikan di
kelas 5. Keterlibatan enumerator dalam suatu penelitian sangat menunjang kelancaran
dalam pengambilan data penelitian. Enumerator yang terlibat totalnya sebanyak 4 orang
yang bertugas melakukan pengumpulan data dengan kuesioner. Pada saat intervensi pada
kelompok eksperimen sampel akan dibagi menjadi 5 kelompok dengan total 43 siswa.
Dengan jumlah 4 enumerator Dimana 1 enumerator akan mengawasi dan bertanggung
jawab pada 1-2 kelompok siswa yang akan bermain puzzle dan dengan dimonitori oleh
peneliti.

Kuesioner penelitian ini meliputi kuesioner pre-test dan Kkuesioner post-test
berupa pertanyaan menggunakan skala Guttman yang meliputi pembuatan kuesioner
menggunakan jawaban “Benar” dan “Salah” dengan jumlah total 20 soal. Penelitian
pada variabel sikap akan diukur dengan kuesioner yang berisi 20 pernyataan yang
berhubungan dengan sikap mengenai pencegahan DBD. Dalam penelitian ini juga
menggunakan Analisis Univariat dan Bivariat sebagai teknik analisis data.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

A. Hasil Penelitian

1. Analisis Univariat

Analisa univariat digunakan untuk mengetahui distribusi frekuensi masing-
masing variabel penelitian, yaitu rata-rata hasil pengetahuan dan sikap sebelum dan
sesudah intervensi di SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda sebagai berikut:

1) Variabel Independen

a) Usia
Tabel 4. 1 Distribusi responden berdasarkan usia
Usia Frekuensi Persentase (%)
11 tahun 42 48,8%
12 tahun 44 51,2%
Jumlah 86 100%

Sumber : Data Primer 2024
Berdasarkan tabel tersebut menunjukkan hasil bahwa dari jumlah
keseluruhan responden yang diteliti dari 86 siswa diantaranya siswa
terbanyak yaitu usia 12 tahun berjumlah 44 orang (51,2%) dan siswa
yang berusia 11 tahun sebanyak 42 orang (48,8%).

b) Jenis Kelamin
Tabel 4. 2 Distribusi responden berdasarkan jenis kelamin

Jenis Kelamin Frekuensi Persentase (%)
Laki-laki 45 52,3%
Perempuan 41 47,7%
Jumlah 86 100%

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan hasil bahwa dari jumlah
keseluruhan siswa yang diteliti yaitu sebanyak 86 orang diantaranya
berjenis kelamin laki-laki berjumlah 45 orang (52,3%) dan jenis
kelamin perempuan berjumlah 41 orang (47,7%).

¢) Paparan Informasi
Tabel 4. 3 Distribusi responden berdasakan informasi
mengenai pencegahan DBD

Paparan Informasi Frekuensi Persentase (%0)
Pernah 22 25,6%
Tidak Tahu 64 74,4%
Jumlah 86 100%

Sumber : Data Primer 2024
Berdasarkan tabel diatas berdasarkan jumlah keseluruhan siswa
yang diteliti yaitu sebanyak 86 orang diantaranya pernah
mendapatkan informasi tentang pencegahan DBD yaitu sebanyak 22
orang (25,6%) dan yang tidak tahu pernah mendapatkan informasi
atau belum pernah sama sekali yaitu sebanyak 64 orang (100%).
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2) Variabel Dependen
a) Identifikasi Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD
Kelompok Intervensi
Tabel 4. 4 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Siswa Tentang Pencegahan

DBD Kelompok Intervensi
Variabel Indikator
Pengetahuan
Baik Cukup Kurang
Pre test 2 (4,7%) 10 (23,3%) 31 (72,1%)
Post test 41 (95,3%) 0 (0%) 2 (4,7%)

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa dari 43
responden kelompok intervensi pada saat Pretest didapat responden
yang memiliki pengetahuan tentang pencegahan DBD baik sebanyak
2 orang (4,7%), pengetahuan cukup sebanyak 10 orang (23,3%) dan
pengetahuan yang kurang sebanyak 31 orang (72,1%). Pada saat
Posttest didapatkan responden pada kelompok intervensi mempunyai
pengetahuan yang baik tentang pencegahan DBD sebanyak 41 orang
(95,3%) dan pengetahuan kurang (4,7%).

Tabel 4. 5 Distribusi Frekuensi Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD
Kelompok Intervensi

Variabel Indikator
Sikap
Positif Negatif
Pre test 4 (9,3%) 39 (90,7%)
Post test 41 (95,3%) 2 (4,7%)

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa dari 43
responden kelompok intervensi pada saat Pretest didapatkan
responden yang memiliki sikap yang positif tentang pencegahan
DBD sebanyak 4 orang (9,3%) dan sikap yang negatif sebanyak 39
orang (90,7%). Pada saat Posttest didapatkan responden pada
kelompok intervensi memiliki sikap yang positif tentang pencegahan
DBD yaitu sebanyak 43 orang 41 orang (95,3%) dan sikap yang
negatif sebanyak 2 orang (4,7%).

b) Identifikasi Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD

Kelompok Kontrol
Tabel 4. 6 Distribusi Frekuensi Pengetahuan Siswa Tentang Pencegahan
DBD Kelompok Kontrol
Variabel Indikator
Pengetahuan
Baik Cukup Kurang
Pre test 12 (27,9%) 3 (7%) 28 (65,1%)
Post test 21 (24,4%) 15(34,9%) 7 (16,3%)

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa dari 43
responden kelompok intervensi pada saat Pretest didapat responden
yang memiliki pengetahuan tentang pencegahan DBD baik sebanyak
12 orang (27,9%), pengetahuan cukup sebanyak 3 orang (7%) dan
pengetahuan yang kurang sebanyak 28 orang (65,1%). Pada saat
Posttest didapatkan responden pada kelompok intervensi yang miliki
pengetahuan yang baik tentang pencegahan DBD sebanyak 21 orang
(24,4%), pengetahuan yang cukup sebanyak 15 orang (34,9%) dan
pengetahuan yang kurang sebanyak 7 orang (16,3%).
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Tabel 4. 7 Distribusi Frekuensi Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD

Kelompok Kontrol
Variabel Indikator
Sikap
Positif Negatif
Pre test 4 (9,3%) 39 (90,7%)
Post test 21 (48,8%) 22 (51,2%)

Sumber : Data Primer 2024

Berdasarkan tabel diatas, dapat diketahui bahwa dari 43
responden kelompok kontrol pada saat Pretest didapatkan responden
yang memiliki sikap yang positif tentang pencegahan DBD sebanyak
4 orang (9,3%) dan sikap yang negatif sebanyak 39 orang (90,7%).
Pada saat Posttest didapatkan responden pada kelompok intervensi
yang memiliki sikap yang positif tentang pencegahan DBD yaitu
sebanyak 21 orang (48,8%) dan sikap yang negatif sebanyak 22
orang (51,2%).

2. Analisis Bivariat

Analisis yang digunakan menggunakan uji non parametric, karena distribusi
data tidak normal, dengan menggunakan uji Wilcoxon dengan perhitungan apabila
nilai p-value <0,05 maka data berdistribusi memiliki pengaruh. Jika nilai p-value
>0,05 maka data berdistribusi tidak memiliki pengaruh.
a) Hasil Analisis Uji Wilcoxon Variabel Pengetahuan dan Sikap Kelompok

Intervensi

Tabel 4. & Hasil Analisis Uji Wilcoxon Data Pengetahuan
Kelompok Intervensi

Variabel Pretest Posttest p-value Keterangan
Pengetahuan f e 3 %
Baik 2 47 41 983
Ada
Cukup 10 233 0 0 0,000
Pengaruh
Kurang 31 721 2 47
Total 43 100 43 100

Berdasarkan tabel tersebut setelah dilakukan uji Wilcoxon didapatkan
hasil bahwa responden penelitian mengalami peningkatan nilai. Hasil pengujian
data diatas menunjukkan nilai p-value = 0,000 < a (0.05), maka dapat
disimpulkan terdapat pengaruh yang signifikan antara pengetahuan siswa kelas
V SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda terhadap intervensi yang diberikan
yaitu pendidikan kesehatan dengan media puzzle tentang pencegahan DBD
pada hasil nilai pre-test dan post-test.

Tabel 4. 9 Hasil Analisis Uji Wilcoxon Data Sikap
Kelompok Intervensi.

Variabel Pretest Posttest  p-value Keterangan

Pengetahuan ~ ¢ % f o,

Positif 4 93 41 953 Ada
0,000

Megatif 39 907 2 4.7 Pengaruh

Total 43 100 43 100
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Berdasarkan tabel tersebut setelah dilakukan uji Wilcoxon didapatkan
hasil bahwa responden penelitian mengalami peningkatan nilai. Hasil pengujian
data diatas menunjukkan nilai p-value = 0,000 < a (0.05), maka dapat
disimpulkan terdapat pengaruh yang signifikan antara sikap siswa kelas V SDN
006 Sungai Kunjang Samarinda terhadap intervensi yang diberikan yaitu
pendidikan kesehatan dengan media puzzle tentang pencegahan DBD pada
hasil nilai pre-test dan post-test.

Hasil Analisis Uji Wilcoxon Variabel Pengetahuan dan Sikap Kelompok
Kontrol

Tabel 4. 10 Hasil Analisis Uji Wilcoxon Data Pengetahuan
Kelompok Kontrol

Variabel Pretest Posttest  p-value Keterangan

Pengetahuan ¢ o f o

Baik 212 279 21 244 Ad
a
Cukup 3 7 15 349 0,000
Pengaruh
Kurang 28 651 7 16,3
Total 43 100 43 100

Berdasarkan tabel tersebut setelah dilakukan uji Wilcoxon didapatkan
hasil bahwa responden penelitian mengalami peningkatan nilai. Hasil pengujian
data diatas menunjukkan nilai p-value = 0,000 < o (0.05), maka dapat
disimpulkan terdapat pengaruh yang signifikan antara pengetahuan siswa kelas
V SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda terhadap intervensi yang diberikan
yaitu pendidikan kesehatan dengan metode ceramah menggunakan media
puzzle tentang pencegahan DBD pada hasil nilai pre-test dan post-test.

Tabel 4. 11 Hasil Analisis Uji Wilcoxon Data Sikap
kelompok Kontrol

Variabel Pretest Posttest  p-value HKeterangan
Sikﬂp f [ f [
Paositif 4 9.3 21 488 Ada
0,000
Negatif 39 80,7 22 5.2 Pengaruh
Total 43 100 43 100

Berdasarkan tabel tersebut setelah dilakukan uji Wilcoxon didapatkan
hasil bahwa responden penelitian mengalami peningkatan nilai. Hasil pengujian
data diatas menunjukkan nilai p-value = 0,000 < a (0.05), maka dapat
disimpulkan terdapat pengaruh yang signifikan antara sikap siswa kelas V SDN
006 Sungai Kunjang Samarinda terhadap intervensi yang diberikan yaitu
pendidikan kesehatan dengan metode ceramah menggunakan media power
point tentang pencegahan DBD pada hasil nilai pre-test dan post-test.

Puzzle; pengetahuan; sikap; DBD; siswa



Author /LPPM : Jurnal limiah Kesehatan Promotif

c) Hasil Analisis Uji Man Whitney antara Kelompok Intervensi dan Kelompok
Kontrol Variabel Pengetahuan dan Sikap

Tabel 4. 12 Hasil Analisis Uji Man Whitney

Hasil Uji
FPengetahuan
. Baik Cukup Kurang Man
Intervensi
Whitney
Pretest 2 (4,7%) 10 (23.3%) 31 (721%)
Postest 41 (95,3%) 0 (0%) 2 (4,7%)
Sikap . .
. Positif Megatif 0,000
Intervensi
Pretest 4 (9.3%) 39 (90,7%)
Postest 41 (95,3%) 2(4,7%)
Hasil Uji
Fengetahuan
Baik Cukup Kurang Man
Kontrol
Whitney
Pretest 12 (27.1%) 3(7%) 28 (65,1%)
Postest 21 (24,4%) 15 (34,9%) 7 (16,3%)
Sikap Kontrol Positif Megatif 0,000
Pretest 49.3%) 39 (90,7%)
Postest 21 (48,8%) 22 (51,2%)

Berdasarkan tabel diatas dapat diketahui bahwa nilai Asymp. Sig. (2-
tailed) sebesar 0.000<0,05. Maka dapat disimpulkan bahwa “Hipotesis
diterima”. Dengan demikian dapat dikatakan bahwa ada perbedaan antara
Kelompok Intervensi yang diberikan Pendidikan Kesehatan menggunakan
Media Puzzle dengan Kelompok Kontrol yang diberikan Pendidikan Kesehatan
menggunakan Metode ceramah dengan ppt. Karena ada perbedaan yang
signifikan maka dapat dikatakan bahwa “ada pengaruh pendidikan kesehatan
dengan media puzzle terhadap pengetahuan dan sikap tentang pencegahan dbd
di SDN 006 Sungai Kunjang”.

3. Identifikasi Karakteristik Responden
a) Usia

Penelitian dilakukan dengan melibatkan 86 siswa SDN 006 Sungai Kunjang
yang berusia 11-12 tahun. Hasil penelitian ini didukung oleh penelitian yang
dilakukan (Suryati A & Wijaya H 2019) menemukan bahwa anak-anak usia
sekolah dasar, terutama yang berusia 11-12 tahun, memiliki insiden DBD yang
lebih tinggi. Faktor yang mempengaruhi termasuk kepadatan populasi di
sekolah dan kurangnya kesadaran akan tindakan pencegahan. Hasil penelitian
ini juga didukung oleh penelitian yang dilakukan, (Wardhani, S., & Kusuma, D.
2020) ini menunjukkan bahwa anak-anak usia 11-12 tahun lebih rentan terhadap
DBD dibandingkan kelompok usia lainnya di sekolah dasar. Penyebab utama
termasuk interaksi sosial yang tinggi di sekolah dan lingkungan yang
mendukung berkembangnya nyamuk Aedes.
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b) Jenis Kelamin
Jenis kelamin ialah karakteristik khusus yang membedakan antara individu laki-
laki dan perempuan. Pada penelitian ini melibatkan 86 responden siswa yang
mayoritas berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 45 responden (52,3%).
Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Dewi, K. S., et al.
2020) penelitian ini menunjukkan bahwa laki-laki lebih sering terkena DBD
dibandingkan perempuan. Faktor perilaku seperti aktivitas di luar rumah lebih
banyak dilakukan oleh laki-laki, yang meningkatkan paparan terhadap nyamuk
Aedes.

c) Paparan Informasi
Frekuensi terpaparnya informasi mengenai pencegahan DBD di SDN 006
Sungai Kunjang Samarinda menunjukkan bahwa sebagian besar, yaitu 64 atau
74,4% responden, belum pernah terpapar informasi. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Utami & Fidora (2022) yang menyatakan bahwa
keberhasilan pendidikan dipengaruhi oleh sebagian besar responden yang tidak
pernah mendapatkan informasi.

4. Identitas Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada Kelompok

Intervensi

Berdasarkan hasil analisis identiifikasi pengetahuan siswa diketahui bahwa
sebelum diberikan pendidikan kesehatan tentang pencegahan DBD menggunakan
media puzzle, hanya 4,7% siswa yang memiliki pengetahuan baik. Setelah
intervensi, jumlah ini meningkat menjadi 95,3%. Siswa dengan pengetahuan cukup
baik menurun dari 23,3% menjadi 0%, dan siswa dengan pengetahuan rendah
berkurang dari 72,1% menjadi 4,7%.

Peneliti mengasumsikan bahwa intervensi program pendidikan kesehatan
dengan media puzzle terhadap pencegahan DBD memberikan perubahan signifikan
dalam kategori sikap responden, dengan peningkatan proporsi responden yang
berpindah dari kategori 'negatif menjadi kategori ‘positif' setelah diberikan
intervensi. Hal ini dikarenakan responden memenuhi beberapa tingkatan sikap
diantaranya adalah penerimaan yaitu responden mampu mencerminkan sikap
mengakui serta memahami elemen-elemen pendidikan kesehatan yang telah
disampaikan dan merespons yaitu responden mampu terlibat dalam memberi reaksi
pada saat diberikan pendidikan kesehatan mengenai pencegahan DBD.

5. ldentifikasi Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada
Kelompok Kontrol

Berdasarkan hasil analisis identiifikasi pengetahuan siswa diketahui bahwa
hasil pre-test sebelum diberikan intervensi pendidikan kesehatan mengenai
pencegahan DBD dengan metode ceramah menggunakan media powerpoint
menghasilkan responden yang memiliki pengetahuan tentang pencegahan DBD baik
sebanyak 12 orang (27,9%), pengetahuan cukup sebanyak 3 orang (7%) dan
pengetahuan yang kurang sebanyak 28 orang (65,1%). Pada saat Posttest didapatkan
responden pada kelompok intervensi yang miliki pengetahuan yang baik tentang
pencegahan DBD sebanyak 21 orang (24,4%), pengetahuan yang cukup sebanyak 15
orang (34,9%) dan pengetahuan yang kurang sebanyak 7 orang (16,3%) dan
identifikasi sikap diketahui bahwa hasil pre-test sebelum diberikan intervensi
pendidikan kesehatan mengenai pencegahan DBD dengan metode ceramah
menggunakan media powerpoint menghasilkan responden yang memiliki sikap yang
positif tentang pencegahan DBD sebanyak 4 orang (9,3%) dan sikap yang negatif
sebanyak 39 orang (90,7%). Pada saat Posttest didapatkan responden pada kelompok
intervensi yang memiliki sikap yang positif tentang pencegahan DBD yaitu sebanyak
21 orang (48,8%) dan sikap yang negatif sebanyak 22 orang (51,2%).

Berdasarkan hasil analisis dan temuan penelitian yang telah disajikan, peneliti
berasumsi bahwa metode ceramah yang didukung oleh media PowerPoint efektif
dalam meningkatkan pengetahuan dan sikap peserta didik mengenai pencegahan
Demam Berdarah Dengue (DBD). Penggunaan media visual seperti PowerPoint
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mempermudah penyampaian informasi, membantu pemahaman, dan memperkuat
ingatan materi yang disampaikan, sehingga efektif untuk audiens dengan berbagai
tingkat pendidikan. Meskipun peningkatan pengetahuan lebih signifikan
dibandingkan dengan perubahan sikap, edukasi melalui metode ini menunjukkan
potensi dalam mengubah sikap negatif menjadi positif terhadap pencegahan DBD.
Perbedaan tingkat efektivitas antara pengetahuan dan sikap mungkin dipengaruhi
oleh faktor eksternal seperti lingkungan sosial dan kebiasaan yang telah terbentuk
sebelumnya.

6. Analisis Pengaruh Pendidikan Kesehatan Dengan Media Puzzle Terhadap
Pengetahuan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada Kelompok Intervensi

Pengaruh pengetahuan juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon
yaitu pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai
p-value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan media puzzle terjadinya pengaruh pada pengetahuan siswa kelas V
SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda dikarenakan pada proses penelitian yang
menggunakan teori komunikasi lasswel yaitu bentuk komunikasi satu arah dengan
menggunakan media sehingga mempermudah proses pendidikan dan penyampaian
informasi kepada responden. Peningkatan pengetahuan juga terjadi karena kondusif
dan efesiennya media yang diterima oleh responden dengan akses yang mudah.

Pengaruh sikap juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon yaitu
pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai p-
value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan puzzle terhadap sikap siswa kelas V SDN 006 Sungai Kunjang
Samarinda mengalami pengaruh karena adanya salah satu faktor yang
mempengaruhi sikap yaitu perubahan melalui akses informasi yaitu media puzzle
sebagai media pendidikan yang interaktif dapat menjadi saluran informasi yang
efektif bagi siswa. Informasi yang disampaikan melalui media ini dapat
memengaruhi sikap siswa terhadap pencegahan DBD dengan cara yang lebih
menyeluruh dan menarik dan perubahan melalui pengalaman pribadi

7. Analisis Pengaruh Pendidikan Kesehatan Dengan Media Power Point (PPT)
Terhadap Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD

Pengaruh pengetahuan juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon
yaitu pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai
p-value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan media Power Point terjadinya pengaruh pada pengetahuan dan
sikapsiswa kelas V SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda dikarenakan pada proses
penelitian yang menggunakan teori komunikasi lasswel yaitu bentuk komunikasi
satu arah dengan menggunakan media sehingga mempermudah proses pendidikan
dan penyampaian informasi kepada responden. Peningkatan pengetahuan dan sikap
juga terjadi karena kondusif dan efesiennya media yang diterima oleh responden.

8. Analisis Perbandingan Pendidikan Kesehatan dengan Media Puzzle dengan
Pendidikan Kesehatan dengan Media Power Point (PPT) Terhadap Pengetahuan dan
Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD
Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui bahwa nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar
0.000<0,05. Maka dapat disimpulkan bahwa “Hipotesis diterima”. Dengan demikian
dapat dikatakan bahwa ada perbedaan antara Kelompok Intervensi yang diberikan
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Pendidikan Kesehatan menggunakan Media Puzzle dengan Kelompok Kontrol yang
diberikan Pendidikan Kesehatan menggunakan Metode ceramah dengan ppt. Karena
ada perbedaan yang signifikan maka dapat dikatakan bahwa “ada pengaruh
pendidikan kesehatan dengan media puzzle terhadap pengetahuan dan sikap tentang
pencegahan dbd di SDN 006 Sungai Kunjang”.

Perbedaan ini terlihat pada variabel pengetahuan dan sikap terkait pencegahan

DBD. Kelompok yang menggunakan media puzzle menunjukkan peningkatan yang
lebih besar dalam pengetahuan dan perubahan sikap dibandingkan dengan kelompok
yang mendapatkan ceramah dengan PowerPoint. Hal ini mengindikasikan bahwa
penggunaan media puzzle lebih efektif dalam meningkatkan pemahaman dan
mengubah sikap peserta terhadap pencegahan DBD.
Menurut asumsi peneliti metode ceramah, meskipun berguna untuk penyampaian
informasi secara terstruktur, sering kali tidak cukup efektif untuk mendorong
perubahan sikap yang signifikan. Hal ini disebabkan oleh sifatnya yang pasif, di
mana peserta hanya mendengarkan tanpa banyak berinteraksi. Sebaliknya, media
puzzle menawarkan pendekatan yang lebih interaktif dan partisipatif, yang dapat
meningkatkan keterlibatan dan retensi informasi. Puzzle mendorong siswa untuk
aktif berpikir dan berinteraksi dengan materi, sehingga lebih efektif dalam
mempengaruhi sikap dan pemahaman mereka terhadap materi yang diajarkan.

B. Pembahasan

1. Identifikasi Karakteristik Responden
a) Usia
Penelitian dilakukan dengan melibatkan 86 siswa SDN 006 Sungai
Kunjang yang berusia 11-12 tahun. Hasil penelitian ini didukung oleh
penelitian yang dilakukan (Suryati A & Wijaya H 2019) menemukan bahwa
anak-anak usia sekolah dasar, terutama yang berusia 11-12 tahun, memiliki
insiden DBD vyang lebih tinggi. Faktor yang mempengaruhi termasuk
kepadatan populasi di sekolah dan kurangnya kesadaran akan tindakan
pencegahan. Hasil penelitian ini juga didukung oleh penelitian yang dilakukan,
(Wardhani, S., & Kusuma, D. 2020) ini menunjukkan bahwa anak-anak usia
11-12 tahun lebih rentan terhadap DBD dibandingkan kelompok usia lainnya di
sekolah dasar. Penyebab utama termasuk interaksi sosial yang tinggi di sekolah
dan lingkungan yang mendukung berkembangnya nyamuk Aedes.
b) Jenis Kelamin
Jenis kelamin ialah karakteristik khusus yang membedakan antara
individu laki-laki dan perempuan. Pada penelitian ini melibatkan 86 responden
siswa yang mayoritas berjenis kelamin laki-laki yaitu sebanyak 45 responden
(52,3%). Penelitian ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Dewi,
K. S., et al. 2020) penelitian ini menunjukkan bahwa laki-laki lebih sering
terkena DBD dibandingkan perempuan. Faktor perilaku seperti aktivitas di luar
rumah lebih banyak dilakukan oleh laki-laki, yang meningkatkan paparan
terhadap nyamuk Aedes.
c) Paparan Informasi
Frekuensi terpaparnya informasi mengenai pencegahan DBD di SDN 006
Sungai Kunjang Samarinda menunjukkan bahwa sebagian besar, yaitu 64 atau
74,4% responden, belum pernah terpapar informasi. Hal ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh Utami & Fidora (2022) yang menyatakan
bahwa keberhasilan pendidikan dipengaruhi oleh sebagian besar responden
yang tidak pernah mendapatkan informasi.
2. ldentitas Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada Kelompok
Intervensi
Berdasarkan hasil analisis identiifikasi pengetahuan siswa diketahui bahwa
sebelum diberikan pendidikan kesehatan tentang pencegahan DBD menggunakan
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media puzzle, hanya 4,7% siswa yang memiliki pengetahuan baik. Setelah
intervensi, jumlah ini meningkat menjadi 95,3%. Siswa dengan pengetahuan cukup
baik menurun dari 23,3% menjadi 0%, dan siswa dengan pengetahuan rendah
berkurang dari 72,1% menjadi 4,7%.

Peneliti mengasumsikan bahwa intervensi program pendidikan kesehatan
dengan media puzzle terhadap pencegahan DBD memberikan perubahan signifikan
dalam kategori sikap responden, dengan peningkatan proporsi responden yang
berpindah dari kategori 'negatif menjadi kategori ‘positif' setelah diberikan
intervensi. Hal ini dikarenakan responden memenuhi beberapa tingkatan sikap
diantaranya adalah penerimaan yaitu responden mampu mencerminkan sikap
mengakui serta memahami elemen-elemen pendidikan kesehatan yang telah
disampaikan dan merespons yaitu responden mampu terlibat dalam memberi reaksi
pada saat diberikan pendidikan kesehatan mengenai pencegahan DBD.

3. ldentifikasi Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada
Kelompok Kontrol

Berdasarkan hasil analisis identiifikasi pengetahuan siswa diketahui bahwa
hasil pre-test sebelum diberikan intervensi pendidikan kesehatan mengenai
pencegahan DBD dengan metode ceramah menggunakan media powerpoint
menghasilkan responden yang memiliki pengetahuan tentang pencegahan DBD baik
sebanyak 12 orang (27,9%), pengetahuan cukup sebanyak 3 orang (7%) dan
pengetahuan yang kurang sebanyak 28 orang (65,1%). Pada saat Posttest didapatkan
responden pada kelompok intervensi yang miliki pengetahuan yang baik tentang
pencegahan DBD sebanyak 21 orang (24,4%), pengetahuan yang cukup sebanyak 15
orang (34,9%) dan pengetahuan yang kurang sebanyak 7 orang (16,3%) dan
identifikasi sikap diketahui bahwa hasil pre-test sebelum diberikan intervensi
pendidikan kesehatan mengenai pencegahan DBD dengan metode ceramah
menggunakan media powerpoint menghasilkan responden yang memiliki sikap yang
positif tentang pencegahan DBD sebanyak 4 orang (9,3%) dan sikap yang negatif
sebanyak 39 orang (90,7%). Pada saat Posttest didapatkan responden pada kelompok
intervensi yang memiliki sikap yang positif tentang pencegahan DBD yaitu sebanyak
21 orang (48,8%) dan sikap yang negatif sebanyak 22 orang (51,2%).

Berdasarkan hasil analisis dan temuan penelitian yang telah disajikan, peneliti
berasumsi bahwa metode ceramah yang didukung oleh media PowerPoint efektif
dalam meningkatkan pengetahuan dan sikap peserta didik mengenai pencegahan
Demam Berdarah Dengue (DBD). Penggunaan media visual seperti PowerPoint
mempermudah penyampaian informasi, membantu pemahaman, dan memperkuat
ingatan materi yang disampaikan, sehingga efektif untuk audiens dengan berbagai
tingkat pendidikan. Meskipun peningkatan pengetahuan lebih signifikan
dibandingkan dengan perubahan sikap, edukasi melalui metode ini menunjukkan
potensi dalam mengubah sikap negatif menjadi positif terhadap pencegahan DBD.
Perbedaan tingkat efektivitas antara pengetahuan dan sikap mungkin dipengaruhi
oleh faktor eksternal seperti lingkungan sosial dan kebiasaan yang telah terbentuk
sebelumnya.

4. Analisis Pengaruh Pendidikan Kesehatan Dengan Media Puzzle Terhadap
Pengetahuan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD pada Kelompok Intervensi

Pengaruh pengetahuan juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon
yaitu pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai
p-value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan media puzzle terjadinya pengaruh pada pengetahuan siswa kelas V
SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda dikarenakan pada proses penelitian yang
menggunakan teori komunikasi lasswel yaitu bentuk komunikasi satu arah dengan
menggunakan media sehingga mempermudah proses pendidikan dan penyampaian
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informasi kepada responden. Peningkatan pengetahuan juga terjadi karena kondusif
dan efesiennya media yang diterima oleh responden dengan akses yang mudah.

Pengaruh sikap juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon yaitu
pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai p-
value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan puzzle terhadap sikap siswa kelas V SDN 006 Sungai Kunjang
Samarinda mengalami pengaruh karena adanya salah satu faktor yang
mempengaruhi sikap yaitu perubahan melalui akses informasi yaitu media puzzle
sebagai media pendidikan yang interaktif dapat menjadi saluran informasi yang
efektif bagi siswa. Informasi yang disampaikan melalui media ini dapat
memengaruhi sikap siswa terhadap pencegahan DBD dengan cara yang lebih
menyeluruh dan menarik dan perubahan melalui pengalaman pribadi

5. Analisis Pengaruh Pendidikan Kesehatan Dengan Media Power Point (PPT)
Terhadap Pengetahuan dan Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD

Pengaruh pengetahuan juga dapat dilihat dari hasil pengukuran uji Wilcoxon
yaitu pada intervensi pendidikan kesehatan dengan media puzzle memperoleh nilai
p-value = 0,000 yang artinya terdapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD dengan hasil perbedaan antara pretest dan posttest karena nilai sig
0<0,05.

Menurut asumsi peneliti setelah dilakukan intervensi berupa pendidikan
kesehatan dengan media Power Point terjadinya pengaruh pada pengetahuan dan
sikapsiswa kelas V SDN 006 Sungai Kunjang Samarinda dikarenakan pada proses
penelitian yang menggunakan teori komunikasi lasswel yaitu bentuk komunikasi
satu arah dengan menggunakan media sehingga mempermudah proses pendidikan
dan penyampaian informasi kepada responden. Peningkatan pengetahuan dan sikap
juga terjadi karena kondusif dan efesiennya media yang diterima oleh responden.

6. Analisis Perbandingan Pendidikan Kesehatan dengan Media Puzzle dengan
Pendidikan Kesehatan dengan Media Power Point (PPT) Terhadap Pengetahuan dan
Sikap Siswa Tentang Pencegahan DBD

Berdasarkan hasil analisis dapat diketahui bahwa nilai Asymp. Sig. (2-tailed)
sebesar 0.000<0,05. Maka dapat disimpulkan bahwa “Hipotesis diterima”. Dengan
demikian dapat dikatakan bahwa ada perbedaan antara Kelompok Intervensi yang
diberikan Pendidikan Kesehatan menggunakan Media Puzzle dengan Kelompok
Kontrol yang diberikan Pendidikan Kesehatan menggunakan Metode ceramah
dengan ppt. Karena ada perbedaan yang signifikan maka dapat dikatakan bahwa
“ada pengaruh pendidikan kesehatan dengan media puzzle terhadap pengetahuan dan
sikap tentang pencegahan dbd di SDN 006 Sungai Kunjang”.

Perbedaan ini terlihat pada variabel pengetahuan dan sikap terkait pencegahan
DBD. Kelompok yang menggunakan media puzzle menunjukkan peningkatan yang
lebih besar dalam pengetahuan dan perubahan sikap dibandingkan dengan kelompok
yang mendapatkan ceramah dengan PowerPoint. Hal ini mengindikasikan bahwa
penggunaan media puzzle lebih efektif dalam meningkatkan pemahaman dan
mengubah sikap peserta terhadap pencegahan DBD.

Menurut asumsi peneliti metode ceramah, meskipun berguna untuk
penyampaian informasi secara terstruktur, sering kali tidak cukup efektif untuk
mendorong perubahan sikap yang signifikan. Hal ini disebabkan oleh sifatnya yang
pasif, di mana peserta hanya mendengarkan tanpa banyak berinteraksi. Sebaliknya,
media puzzle menawarkan pendekatan yang lebih interaktif dan partisipatif, yang
dapat meningkatkan keterlibatan dan retensi informasi. Puzzle mendorong siswa
untuk aktif berpikir dan berinteraksi dengan materi, sehingga lebih efektif dalam
mempengaruhi sikap dan pemahaman mereka terhadap materi yang diajarkan.
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KESIMPULAN

Peningkatan jumlah responden kelompok intervensi yang berpengetahuan baik
sebanyak 41 responden (95,3%) dan pengetahuan kurang sebanyak 2 responden (4,7%).
Sementara itu peningkatan jumlah responden kelompok intervensi yang bersikap positif
sebanyak 41 responden (95,3%) dan sikap negatif sebanyak 2 responden (4,7%) dengan
total responden kelompok intervensi sebanyak 43 responden. Peningkatan jumlah
responden kelompok kontrol yang berpengetahuan baik sebanyak 21 responden (24,4%),
pengetahuan cukup sebanyak 15 responden (34,9%) dan pengetahuan kurang sebanyak 7
responden (16,3%). Sementara itu peningkatan jumlah responden kelompok intervensi
yang bersikap positif sebanyak 21°(48,8%) dan berdikap negatif sebanyak 22 responden
(51,2%) dengan total responden kelompok kontrol sebanyak 43 responden.

Hasil uji Wilcoxon pada variabel pengetahaun dan sikap kelompok intervensi
menunjukan nilai p-value sebesar 0.000 < a 0.05, hal ini menunjukkan bahwa pendidikan
kesehatan menggunakan media puzzle berpengaruh terhadap peningkatan pengetahuan
dan responden kelompok intervensi. Maka dapat disimpulkan bahwa Ha diterima. Hasil
uji Wilcoxon pada variabel pengetahaun dan sikap kelompok kontrol menunjukan nilai p-
value sebesar 0.000 < a 0.05, hal ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan
menggunakan metode ceramah menggunakan media powerpoint berpengaruh terhadap
peningkatan pengetahuan dan responden kelompok kontrol. Maka dapat disimpulkan
bahwa Ha diterima.

Hasil uji Man Whitney terdapat nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sebesar 0.000 < 0,05,
sehingga hipotesis diterima. Ini menunjukkan ada perbedaan signifikan antara Kelompok
Intervensi yang diberikan pendidikan kesehatan dengan media puzzle dan Kelompok
Kontrol yang menggunakan metode ceramah dengan PPT. Kelompok yang menggunakan
puzzle menunjukkan peningkatan pengetahuan dan perubahan sikap yang lebih besar,
menandakan bahwa media puzzle lebih efektif dalam pendidikan kesehatan tentang
pencegahan DBD di SDN 006 Sungai Kunjang
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