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Abstract

Diarrhea is a public health issue with a high incidence rate, especially among children.
School-age children were a vulnerable group due to limited knowledge regarding the pre-
vention and early management of diarrhea. This activity aimed to ensure that students at
Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda had adequate knowledge about diarrhea and were
aware of the importance of prevention and early management of diarrhea. Counseling was
conducted with 22 children of Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda. The activity in-
volved distributing leaflets, presenting materials, and demonstrating the preparation of oral
rehydration salts (ORS) solution, accompanied by questionnaires. Based on the questionnaire
results, 27.3% of respondents had good knowledge in the pre-test and 90.9% in the post-test
with an Asymp. Sig. (2-tailed) value of 0.000 in the Wilcoxon test. Provided this education

increased children's knowledge about the prevention and early management of diarrhea.
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Abstrak

Diare merupakan masalah kesehatan masyarakat yang angka kejadiannya masih tinggi teru-
tama pada anak-anak. Anak usia sekolah termasuk kelompok rentan karena keterbatasan
pengetahuan mengenai pencegahan dan penatalaksanaan awal diare. Kegiatan ini bertujuan
agar anak Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda memiliki pengetahuan yang memadai
mengenai penyakit diare dan memiliki kesadaran akan pentingnya pencegahan dan
penatalaksanaan awal diare. Penyuluhan dilakukan pada anak Sekolah Dasar Negeri 006 Kota
Samarinda yang berjumlah 22 orang. Kegiatan dilakukan dengan menyebarkan Jeaflet,
memaparkan materi, dan demonstrasi pembuatan larutan oralit yang disertai dengan pengisian
kuesioner. Merujuk pada temuan pengisian kuesioner, responden yang memiliki
pengetahuan baik pada pre-test sejumlah 27,3% dan post-test sejumlah 90,9% dengan nilai
Asymp. Sig. (2-tailed) sejumlah 0,000 pada wji Wilcoxon. Pemberian edukasi ini

meningkatkan pengetahuan anak tentang pencegahan dan penatalaksanaan awal diare.
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1. PENDAHULUAN

Diare merupakan salah satu masalah kesehatan yang signifikan, terutama di kalangan anak -anak, khususnya mereka yang
berusia di bawah lima tahun. Data dari UNICEF menunjukkan bahwa di seluruh dunia, diare menyebabkan sekitar 1,5
juta kematian pada anak-anak setiap tahunnya, menjadikannya salah satu penyebab utama kematian anak di negara
berkembang seperti Indonesia. Di Indonesia, jumlah penderita diare tercatat mencapai 2.549 individu dengan angka Case
Fatality Rate (CFR) mencapai 1,14% [1,2].

Diare dapat mempengaruhi berbagai kelompok usia, terutama anak-anak usia sekolah yang merupakan kelompok yang
sangat rentan terhadap gangguan kesehatan ini. Penyebab diare dapat dibagi menjadi faktor infeksi dan non-infeksi. Faktor
infeksi yang sering ditemukan antara lain virus (terutama Rotavirus), bakteri seperti Escherichia coli dan Shigella sp., serta
parasit seperti Giardia lamblia. Selain itu, faktor non-infeksi seperti kurangnya kebersihan dir, sanitasi lingkungan yang
buruk dan terbatasnya akses air bersih dapat meningkatkan risiko terjadinya diare. Praktik pemberian makan yang tidak
tepat, seperti pemberian ASI eksklusif yang dihentikan sebelum usia enam bulan atau penggunaan botol susu yang tidak
steril dapat meningkatkan kemungkinan diare. Status gizi yang buruk memperburuk kondisi karena sistem kekebalan tubuh
anak menjadi lebih lemah. Faktor lingkungan, seperti kondisi rumah tangga yang padat dan berisiko tinggi, juga berperan
dalam tingginya prevalensi diare. Jika tidak ditangani dengan baik, diare pada anak dapat menyebabkan dehidrasi, yakni
kondisi ketika cairan yang hilang lebih banyak daripada yang diserap tubuh. Dehidrasi yang tidak segera ditangani dapat
berlanjut menjadi malnutrisi bahkan kematian [3,4].

Anak usia sekolah yang mulai tumbuh kembang dalam mengenali lingkungan sekitarnya akan sangat mungkin terjangkit
diare dalam kehidupan sehari-hari. Oleh karena itu, pendidikan anak usia sekolah merupakan landasan penting dalam
membentuk pola pikir, pengetahuan, dan perilaku yang berkelanjutan terkait kesehatan, termasuk pencegahan diare
melalui perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) serta praktik kebersihan tangan. Periode usia sekolah (sekitar 6—12 tahun)
adalah masa kritis untuk pengembangan kognitif, afektif, dan kebiasaan sehat yang dapat dipelihara hingga masa remaja dan
dewasa, sehingga intervensi edukasi yang terstruktur di sekolah memiliki potensi besar sebagai agen perubahan sosial
keluarga dan komunitas [5,6].

Dengan demikian, Penyuluhan antidiare pada anak Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda sangat penting untuk
meningkatkan kesadaran dan pemahaman masyarakat tentang bagaimana mencegah dan menangani penyakit ini. Dengan
pendekatan yang terintegrasi, termasuk penyuluhan tentang diare dan penatalaksanaan penanganan diare yang tepat,
sehingga diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan yang memadai mengenai penyakit diare dan memiliki kesadaran
akan pentingnya pencegahan dan penatalaksanaan awal diare Sehingga kualitas kesehatan anak-anak di Sekolah Dasar

Negeri 006 Kota Samarinda meningkat pula.

2. METODE PELAKSANAAN

Penyuluhan pencegahan dan penatalaksanaan awal diare dilaksanakan pada hari Jum’at tanggal 19 September 2025
bertempat di Ruang Kelas V Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda, Kalimantan Timur. Rangkaian kegiatan
penyuluhan ini melalui beberapa tahapan yang meliputi langkah-langkah berikut:

1. Persiapan, dilakukan dengan cara survei ke Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda. Tim berkoordinasi dengan
kepala sekolah membahas maksud dan tujuan pelaksanaan kegiatan, menentukan sasaran yaitu anak kelas V Sekolah
Dasar Negeri 006 Kota Samarinda, menentukan waktu pelaksanaan kegiatan, dan membicarakan sarana dan prasarana
yang dapat digunakan.

2. Diskusi interaktif dilakukan dengan bertanya jawab kepada peserta murid, agar mengetahui sejauh mana pemahaman
yang didapatkan oleh peserta tersebut

3. Pre-test (test awal), dilakukan untuk mengukur pengetahuan awal anak sebelum diberikan penyuluhan pencegahan

dan penatalaksanaan awal diare.
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4. Pelaksanaan penyuluhan yang diawali dengan pembagian /Jeaflet. Kemudian, dilakukan pemberian materi tentang
definisi, penyebab, tanda dan gejala, bahaya penyakit diare, pencegahan, dan penatalaksanaan awal diare. Kegiatan ini
diakhiri dengan melakukan demonstrasi pembuatan larutan oralit dengan melibatkan anak secara langsung.

5. Post-test (tes akhir), dilakukan untuk mengukur pengetahuan anak sesudah diberikan penyuluhan pencegahan dan
penatalaksanaan awal diare.

6. Evaluasi, dilakukan dengan menilai jawaban anak pada lembar pre-test dan post-test. Kuesioner yang digunakan
meliputi 10 pertanyaan seputar definisi, penyebab, tanda dan gejala, bahaya penyakit diare, pencegahan, dan
penatalaksanaan awal diare. Pada hasil pengisian, jawaban yang benar diberi skor 1 dan jawaban yang salah diberi skor
0. Hasil penilaian pengetahuan melalui kuesioner dikategorikan berdasarkan persentase jawaban yang benar yaitu baik
jika nilainya 76-100%, cukup jika nilainya 56-75%, dan kurang jika nilainya <55% [7]. Aplikasi Microsoft Excel dan
SPSS 26 digunakan untuk melakukan analisis data. Jenis uji statistik yang digunakan disesuaikan dengan distribusi data.

7. Dokumentasi dilakukan untuk memberikan bukti telah melaksanakan rangkaian tahapan-tahapan dalam proses

kegiatan penyuluhan tersebut

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pendidikan kesehatan mengenai penyakit diare pada anak-anak sangat penting untuk meningkatkan pengetahuan dan
kesadaran mereka terhadap perilaku hidup bersih dan sehat. Pentingnya pendidikan kesehatan pada anak -anak tidak hanya
terfokus pada pencegahan tetapi juga bertujuan untuk membentuk sikap positif terhadap kesehatan. Oleh karena itu,
pendidikan kesehatan yang melibatkan diskusi interaktif dan kegiatan praktis mampu meningkatkan motivasi anak -anak
untuk berpartisipasi dalam menjaga kesehatan mereka [7,8]. Salah satu metode yang digunakan adalah penyuluhan guna
meningkatkan pengetahuan. Penyuluhan tentang pencegahan dan penatalaksanaan awal diare ini bertujuan agar anak
Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda memiliki pengetahuan yang memadai mengenai penyakit diare dan memiliki
kesadaran akan pentingnya pencegahan dan penatalaksanaan awal diare.

Kegiatan penyuluhan ini dihadiri oleh anak kelas V Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda sejumlah 22 orang. Kegiatan
diawali dengan perkenalan dan dilanjutkan dengan pengisian soal pre-test. Penyuluhan dilakukan dengan pemberian materi
yang meliputi definisi, penyebab, tanda dan gejala, bahaya penyakit diare, pencegahan, dan penatalaksanaan awal diare.
Kemudian dilanjutkan dengan melakukan demonstrasi pembuatan larutan oralit yang melibatkan anak secara langsung.
Pada sest diskusi, peserta memiliki kesempatan untuk melakukan tanya-jawab. D1 akhir kegiatan, soal post-test diberikan
untuk mengevaluasi perubahan pengetahuan anak Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda sebelum dan sesudah

mendapatkan penyuluhan.
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Gambar 1. Dokumentasi kegiatan penyuvluhan
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Berdasarkan data karakteristik responden, diketahui bahwa responden yang paling banyak hadir adalah perempuan yaitu

16 orang (72,7%) dengan usia 11 tahun (63,6%). Nilai pre-test dan post-test dibandingkan untuk melihat keberhasilan

pemberian penyuluhan. Sebelum penyuluhan, didapatkan hasil dalam kategori baik sejumlah 6 responden (27,3%), kategori

cukup sejumlah 12 responden (54,5%) dan kategori kurang sejumlah 4 responden (18,2%). Adapun sesudah penyuluhan

diberikan, didapatkan hasil dalam kategori baik sejumlah 20 responden (90,9%) dan kategori cukup sejumlah 2 responden

(9,1%). Hasil tersebut memperlihatkan perubahan pengetahuan responden yang menjadi lebih baik sesudah diberikan

penyuluhan tentang pencegahan dan penatalaksanaan awal diare. Tingkat pengetahuan responden dapat dilihat pada Tabel

1.

Tabel 1. Persentase tingkat pengetahuan responden

Pengetahuan Anak Sekolah

No Sebelum Penyuluhan Sesudah Penyuluhan
Kategori - -
Frekuensi Persentase (%) Frekuensi Persentase (%)
1. Baik 6 27,3 20 90,9
2. Cukup 12 54,5 9,1
3. Kurang 4 18,2 0
Total 22 100 22 100

Pada saat kegiatan penyuluhan berlangsung, peserta terlihat antusias dalam memahami materi, membaca /eaflet, dan

melakukan demonstrasi pembuatan larutan oralit. Pemberian /Jeaflet mengenai diare saat edukasi diharapkan membantu

meningkatkan pemahaman terhadap materi yang diberikan karena isi /eafletmenggunakan bahasa yang sederhana dijangkau

oleh anak-anak siswa sekolah dasar.

Tabel 2. Hasil jawaban responden pada kuesioner

Tingkat Pengetahuan
Ne Pertanyaan Pre—test (%) Post—test (%) Kenaikan (%)
1. Diare merupakan kondisi ketika seseorang buang air besar cair dengan 95,5 100 4,5
frekuensi 3 kali atau lebih dalam sehari.
2. Diare dapat disebabkan oleh virus, bakteri, maupun parasit. 68,2 100 31,8
3. Berat badan bertambah merupakan tanda dan gejala diare. 81,8 100 18,2
4. Dehidrasi atau kekurangan cairan merupakan bahaya utama penyakit 727 100 273
diare.
5.  Kebiasaan mencuci tangan dengan sabun sebelum makan dan sesudah 68,2 81,5 13,3
buang air dapat mencegah penyakit diare.
6.  Memakan makanan yang mentah merupakan salah satu cara mencegah 54,5 77,3 228
penyakit diare.
7. Ketika diare, hal pertama yang harus dilakukan adalah meminum 72,7 100 27,3
larutan oralit untuk mengganti cairan dan elektrolit tubuh yang hilang.
8. Larutan oralit dibuat dengan mencampur 1 gelas air hangat (200 ml) 77,3 100 2277
dengan 1 sendok makan gula dan seujung sendok makan (1/4) garam.
9. Pemberian tablet zink dilakukan selama 3 hari untuk membantu 18,2 54,5 36,3
mempercepat penyembuhan diare dan mencegah diare berulang.
10.  Jika diare tidak membaik dalam 3 hari tidak perlu melakukan 63,6 86,4 22,8
pemeriksaan ke dokter.
Rata-Rata 67,3 90 22,7

)
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Tabel 2 menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan responden sesudah penyuluhan. Kegiatan penyuluhan
menyebabkan kenaikan rata-rata sejumlah 22,7%. Soal nomor 9 memperlihatkan peningkatan pengetahuan tertinggi
sejumlah 36,3%. Peningkatan signifikan dalam hasil post-test menunjukkan bahwa metode penyuluhan yang diterapkan
sangat efektif. Menurut Kamran et al (2023), metode pengajaran interaktif dapat meningkatkan pemahaman dan retensi
informasi siswa/i dalam pendidikan kesehatan [9].

Peningkatan pengetahuan responden sesudah penyuluhan diharapkan berlanjut pada perubahan sikap dan perilaku sehari-
hari. Dengan pemahaman yang lebih baik, responden dapat menerapkan perilaku hidup bersih dan sehat, serta mampu
melakukan tindakan pencegahan dan penatalaksanaan awal diare secara mandiri. Apabila dilakukan secara konsisten,
perubahan perilaku sehat yang terbentuk dapat berkontribusi pada penurunan angka kejadian diare di masa yang akan
datang.

Tabel 3. Hasil analisis statistik

Tingkat Pengetahuan Median Asymp. Sig. (2-tailed)
Nilai pre-test 7
- 0,000
Nilai post-test 9

Hasil analisis statistik dengan uji Wilcoxon Signed Ranks Test menunjukkan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sejumlah 0,000.
Pada uji Wilcoxon, jika probabilitas (Asymp. Sig.) kurang dari 0,05 maka hipotesis nol ditolak dan jika probabilitas (Asymp.
S1g.) lebih dari 0,05 maka hipotesis nol diterima [10]. Hasil tersebut membuktikan bahwa ada pengaruh yang signifikan
antara pengetahuan responden sebelum dan sesudah dilakukan penyuluhan, yang ditunjukkan oleh nilai Asymp. Sig. (2-
tailed) kurang dari 0,05. Oleh karena itu, kegiatan yang dilakukan memiliki dampak dan pengaruh yang baik karena
meningkatkan pengetahuan responden tentang pencegahan dan penatalaksanaan awal diare.

Demikian kegiatan penyuluhan yang dilaksanakan tidak hanya memberikan peningkatan pengetahuan jangka pendek
mengenai pencegahan dan penatalaksanaan awal diare, tetapi juga berpotensi menumbuhkan kesadaran perilaku hidup
bersih dan sehat pada siswa. Hasil kegiatan ini menunjukkan bahwa melalui edukasi yang tepat, anak-anak dapat memahami
cara menjaga kebersihan diri, memilih makanan dan minuman yang aman, serta mengetahui langkah awal yang harus dil-
akukan ketika mengalami gejala diare. Peningkatan pemahaman ini diharapkan mampu membantu siswa mengambil tin-
dakan yang benar dan cepat sehingga risiko komplikasi dapat ditekan. Selain itu, kegiatan penyuluhan ini diharapkan men-
jadi dasar pembentukan kebiasaan sehat yang berkelanjutan, sehingga siswa SDN 006 Kota Samarinda dapat terhindar dari

kejadian diare di masa mendatang dan mampu menjadi agen perubahan dalam lingkungan keluarga maupun sekolah.

4. KESIMPULAN

Dari kegiatan penyuluhan yang telah dilakukan pada anak Sekolah Dasar Negeri 006 Kota Samarinda, diperoleh hasil pre-
test sejumlah 27,3% dengan kategori baik sejumlah 6 responden dan hasil post-test sejumlah 90,9% dengan kategori baik
sejumlah 20 responden dengan uji Wilcoxon Signed Ranks Testsebesar 0,000 sehingga menunjukkan pengaruh signifikan
pengetahuan yang diperoleh setelah penyuluhan. Pemberian edukasi ini meningkatkan pengetahuan anak tentang

pencegahan dan penatalaksanaan awal diare.
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