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INTISARI

Latar Belakang: Data survey BKKBN 2010 menyebutkan dari 100 % responden di
Jabotabek 51 % remaja telah melakukan hubungan seks pra nikah. Keresahan orang
tua terhadap perkembangan seks bebas saat ini telah mencapai kondisi yang sangat
memprihatinkan. Pendidikan seks dini menjadi sangat penting dimana usia remaja itu
dalam potensi seksual yang aktif, karena berkaitan dengan dorongan seksual yang
dipengaruhi oleh hormon dan tidak cukupnya informasi aktifitas seksual mereka
sendiri.

Tujuan: Diketahuinya pengaruh pendidikan kesehatan terhadap sikap dalam
memberikan pendidikan seksual dini pada ibu rumah tangga dengan anak usia 9- 12
tahun di Dusun Pundung dan Karang Tengah Gamping Sleman.

Metode: Penelitian ini menggunakan rancangan pra-eksperimental dengan one
group pretest-posttest design. Populasinya adalah Ibu Rumah Tangga dengan anak
usia 9- 12 tahun di Dusun Pundung dan Karang Tengah Nogotirto Gamping Sleman
Yogyakarta sebanyak 36 orang. Pengambilan sampel menggunakan metode
Purpusive Sampling dengan jumlah 36 responden. Uji validitas menggunakan
korelasi Product Moment dan uji reliabilitas menggunakan Alpha Cronbach. Analisis
datanya menggunakan Paired t-test.

Simpulan: Ada pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap sikap dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada Ibu Rumah Tangga di Dusun Pundung dan Karang
Tengah Nogotirto Gamping Sleman Yogyakarta

Hasil: Hasil penelitian didapatkan nilai p- value = 0,000 dan rerata perubahanya —
4,30556.

Saran: Diharapkan dapat menjadi sumber informasi terkait dengan masalah
pengetahuan seksualitas anak dan orang tua dapat meningkatkan pendidikan seksual
dini pada anaknya.

Kata Kunci  : Penyuluhan kesehatan, pendidikan seksual dini, sikap orang tua
Kepustakaan : 9 buku, 6 jurnal, 8 website, 5 skripsi
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THE EFFECT OF HEALTH EDUCATION ON GIVING EARLY SEXUAL
EDUCATION ATTITUDES AMONG MOTHERS WHO HAVE 9-12 YEARS
OLD CHILDREN AT DUSUN PUNDUNG AND KARANG TENGAH
NOGOTIRTO GAMPING SLEMAN*

Artanto?, Sarwinanti®
ABSTRACT

Background: Quoted from the BKKBN survey in 2010, 51% of 100% adolescent’s
respondents in Jabodetabek area have premarital sexual behavior. The premarital
sexual behavior trend development has been devastating the parents. Early sexual
education becomes very important among adolescents, who have an active sexual
potency, which affected by hormones, and lacking of information about premarital
sexual behavior.

Objective: To determine the effect of health education on giving early sexual
education attitudes among mother who have 9-12 years old children at Dusun
Pundung and Karang Tengah Nogotirto Gamping Sleman

Method: This study was a pre-experimental design with one group pretest-posttest
design. The population was 36 mothers who have 9-12 years old children at Dusun
Pundung and Karang Tengah Nogotirto Gamping Sleman, which taken by purposive
sampling technique.The Product Moment Correlation used as validity test, and Alpha
Cronbach used as reliability test. Paired t-test was employed as statistical data
analysis.

Result: There was an effect of health education on giving early sexual education
attitudes among mother who have 9-12 years old children at Dusun Pundung And
Karang Tengah Nogotirto Gamping Sleman' with p-value = 0.000 and mean -
4.30556.

Conclusion : There was an effect of health education on giving early sexual
education attitudes among mother who have 9-12 years old children at Dusun
Pundung And Karang Tengah Nogotirto Gamping Sleman.

Suggestion: Health personnel should provide the information the parents, related to
knowledge of children and adolescent sexual behavior and early sexual education.

Keywords : Health education, early sexual education, parents attitudes
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PENDAHULUAN

Data survey BKKBN 2010 yang menyebutkan bahwa dari 100 % responden
di Jabotabek 51 % remaja telah melakukan hubungan seks pra nikah. Di Surabaya
54%, Bandung 47%, Medan 52%, dan Yogyakarta 37%. Berdasarkan data statistik
tahun 2009 penduduk Jawa Tengah 35% adalah anak atau remaja. Dari survey usia
14- 19 tahun tahun 2009 tentang perilaku seksual remaja terhadap kesehatan
reproduksi menunjukkan, dari 173 responden, 92 sudah berpacaran, dan pada saat
berpacaran melakukan pegang- pegangan tangan, 82% berciuman, 62% melakukan
petting, dan 10,2 % pernah melakukan seks pranikah.

Badan Pusat Statistik (BPS), Bappenas dan UNFPA 2010, mengemukakan
bahwa sebanyak 63 juta jiwa remaja Indonesia sangat rentan melakukan kegiatan
yang tidak sehat. Dari jumlah aborsi di Indonesia pertahunnya mencapai 2, 4 juta,
sekitar 800.000 adalah oleh kalangan remaja. Penyebab kehamilan di luar nikah
sangatlah bervariasi, mulai pengguna narkoba, hisab lem, minum minuman keras dan
karna coba- coba. Hasil SKRRI 2002- 2003 sebanyak 6 dari 10 remaja di Indonesia
adalah perokok, 8 % penyalahgunaan obat. Dan masalah seks bebas, diperkirakan
20- 25 % semua infeksi HIV terjadi pada remaja di seluruh dunia. Demikian
Penyakit Menular Seksual ( PMS) paling banyak terjadi pada remaja ( noveri,
unissula). Penelitian yang dilakukan oleh Lembaga Studi Cinta dan Kemanusiaan,
yang melibatkan 1.660 mahasiswa dari berbagai perguruan tinggi di Yogyakarta
sebanyak 97, 5 % mengakui bahwasanya sudah pernah melakukan kegiatan seksual
pranikah. Di Dusun Pundung sendiri dari 18 pernikahan ada 1 penikahan yang
umurnya masih belum dewasa yaitu berusia 18 tahun. Dari informasi yang dihimpun
peneliti sendiri kepada perangkat desa ada beberapa pernikahan akibat kecelakaan
atau kehamilan tidak diinginkan, namun jumlahnya tidak bisa diberikan atau tidak
ada dalam bentuk statistik.

Tanggal 20 Oktober 2003 dilaksanakan Lokal Karya Kesehatan Reproduksi
Nasional k- 2 di Jakarta. Lokalkarya ini dihadiri oleh pihak terkait, baik swasta
ataupun LSM. Selain itu juga hadir seluruh perwakilan provinsi yang mewakili unsur
kesehatan, sosial, pemberdayaan perempuan dan pemerintah daerah. Dalam kegiatan
lokalkarya ini telah lahir rekomendasi yaitu, pertama kesehatan reproduksi haruslah
dijadikan prioritas pembangunan kesehatan di Indonesia, kedua Komisi Kesehatan
Reproduksi akan ditingkatkan fungsi, peran dan mekanisme kerjanya, ketiga seluruh
pemangku kepentingan dalam program Kesehatan Reproduksi harus meningkatkan
aktifasinya untuk mendukung pencapaian kualitas hidup manusia terutama
Kesehatan Reproduksi, keempat mengintegrasikan kewenangan, kebutuhan dan
kemampuan pemerintah terkait dengan Kesehatan Reproduksi, kelima semua
pemangku kepentingan baik itu swasta maupun LSM hendaknya meningkatkan
kepedulian terhadap Kesehatan Reproduksi, keenam meningkatkan kepekaan dan
kesadaran tentang Kesehatan Reproduksi dengan sosialisasi dan kampanye
Kesehatan Reproduksi, ke tujuh meningkatkan kualitas penyelenggaraan program
Kesehatan Reproduksi dan pengembangan sistem dengan semua pemangku
kepentingan, dan ke delapan memprioritaskan kegiatan Kesehatan Reproduksi untuk
meningkatkan kualitas hidup manusia seperti menurunkan AKI dan AKB serta
pencegahan dan penanggulangan penyakit Infeksi Menular Seksual. Tujuan
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Umumnya adalah diketahui pengaruh pendidikan kesehatan terhadap sikap dalam
memberikan pendidikan seksual dini pada ibu rumah tangga dengan anak usia 9- 12
tahun di Dusun Pundung dan Karang Tengah Gamping Sleman Yogyakarta. Tujuan
Khususnya adalah diketahui sikap dalam memberikan pendidkan seksual dini
sebelum diberikan pendidikan seksual anak pada orang tua dan diketahui sikap dalam
memberikan pendidikan seksual dini setalah diberikan pendidikan seksual anak pada
orang tua.

METODE PENELITIAN

Penelitian ini termasuk penelitian pre eksperimen ( pre experimental
designs). Rancangan penelitian ini menggunakan One Group Pretest Postest dan
tidak ada kelompok pembanding. Populasi pada penelitian ini adalah Ibu Rumah
Tangga dengan pendidikan akhir maksimal SMP dan atau SMA yang mempunyai
anak usia 9-12 tahun tinggal di wilayah Padukuhan Pundung dan Karang Tengah
Nogotirto Gamping Sleman Yogyakarta, sejumlah 36 orang. Metode pengambilan
sampel dengan menggunakan teknik Non Probability Sampling yaitu Purpusive
Sampling adalah teknik untuk menentukan sampel dari populasi yang mempunyai
ciri-ciri tertentu yang dibuat oleh peneliti sendiri, berdasar ciri- ciri atau sifat
populasi yang sudah diketahui sebelumnya ( Notoatmodjo, 2012). Jacob Cohen
(1988) menetapkan ukuran sampel berdasarkan teknik analisis datanya. Peneliti
menentukan Power 80, dengan sample size a = 0,1 dengan effect size medium /
sedang (d=50) maka dapat ditentukan sampel sejumlah 36 orang. uji statistic untuk
Uji Validitas dalam penelitian ini menggunakan Korelasi Product Moment,
reliabilitas instrumen akan menggunakan rumus Alpha Cronbach, Peneliti
menggunakan uji normalitas Kolmogorof- Smirnov kemudian dilakukan uiji
parametric dependent t- test.

HASIL PENELITIAN

A. Karakteristik Responden
Dalam penelitian ini jumlah seluruh responden adalah 36 orang, responden
adalah orang tua khususnya ibu rumah tangga yang memiliki anak usia 9- 12
tahun. Responden tersebut 21 orang dari Dukuh Pundung dan 15 dari Dukuh
Karang Tengah.

a. Karakteristik Responden Berdasar Usia
Berdasarkan hasil pengisian lembar identitas yang terlampir pada angket
penelitian ini, karakteristik responden pada kelompok eksperimen dalam
penelitian berdasarkan usia dideskripsikan dalam tabel sebagai berikut,



Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

Usia Responden f %
30- 35 8 22,22
36- 39 9 25
40- 43 13 36,11
44- 50 6 16,67
Jumlah 36 100

Sumber: Data Primer 2014

Karakteristik responden berdasarkan usia dalam penelitian ini yang
paling banyak adalah usia antara 40-43 tahun yaitu sebanyak 13 (36,11 %),
dan paling sedikit usia antara 44-50 yaitu 6 (16,67 %).

. Karakteristik Responden Berdasarkan Tingkat Pendidikan
Berdasarkan hasil pengisian lembar angket yang terlampir dalam penelitian,
karakteristik berdasarkan tingkat pendidikan dideskripsikan sebagai berikut,

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi karakteristik Responden Berdasar Tingkat
Pendidikan

Tingkat Pendidikan f %
SD 12 33,33
SMP 12 33,33
SMA 12 33,33
Jumlah 36 100

Sumber: Data Primer 2014

Karakteristik responden berdasarkan tingkat pendidikan terakhir yang
paling banyak adalah pendidikan Sekolah Dasar yaitu responden dengan anak
perempuan sebanyak 12 (33,33 %), untuk pendidikan terakhir Sekolah
Menengah Pertama yaitu responden dengan anak perempuan 12 (33,33 %),
sedangkan untuk pendidikan terakhir Sekolah Menengah Akhir vyaitu
responden dengan anak laki- laki sebanyak 12 (33,33 %).

. Karakteristik responden Berdasarkan jenis Kelamin

Tabel 4. 3 Distribusi Frekuensi Karakteristik responden berdasarkan Jenis
Kelamain

Jenis Kelamin F %

Anak Laki- laki 16 44 4
Anak Perempuan 20 55,6
Jumlah 36 100

Sumber: data primer 2014
Karakteristik responden berdasarkan jenis kelamin dalam penelitian

ini, paling banyak adalah responden dengan anak perempuan yaitu 20 (55,
6%), sedangkan responden dengan anak laki- laki yaitu sebanyak 16 (44,4
%).



B. Sikap Orang Tua Khususnya Ibu Rumah Tangga Dalam Memberikan Pendidikan
Seksual Dini
Sikap orang tua khususnya ibu rumah tangga dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada anak- anaknya sebelum eksperimen dilihat dengan
mengunakan skor jawaban yang didapatkan dari pengisian angket kuesioner oleh
responden yang sudah diuji validitas dan reliabilitasnya. Skor menggunakan
skala Linkert dengan skor minimal 25 dan maksimal 100. Skor tersebut yang
nantinya akan digunakan untuk melihat sikap dari responden dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada anak- anak mereka.
a. Pretest pada sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak usia 9-12 tahun
Berdasarkan hasil penelitian diperolen nilai minimum, nilai
maksimum dan rata-rata ibu rumah tangga dengan anak perempuan sebagai
berikut:

Tabel 4.4 Deskripsi data sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak
perempuan 9-12 tahun sebelum diberikan penyuluhan

Deskripsi data Nilai
Nilai maksimum 85,42
Nilai minimum 60,42
Rata-rata 71,04
Jumlah 1420,83

Sumber: Data Primer 2014
Selanjutnya data dikategorikan sesuai dengan rumus yang sudah

ditentukan pada bab sebelumnya. Berikut tabel kategori sikap ibu rumah
tangga yang memiliki anak perempuan usia 9-12 tahun berdasarkan hasil
jawaban kuesioner.

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh nilai minimum, nilai maksimum dan
rata-rata ibu rumah tangga dengan anak laki- laki sebagai berikut:

Tabel 4.5 Deskripsi data sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak laki-
laki 9-12 tahun sebelum diberikan penyuluhan

Deskripsi data Nilai
Nilai maksimum 81,52
Nilai minimum 60,87
Rata-rata 71,73
Jumlah 1147,83

Sumber: Data Primer 2014
Selanjutnya data dikategorikan sesuai dengan rumus yang sudah

ditentukan pada bab sebelumnya. Berikut tabel kategori sikap ibu rumah
tangga yang memiliki anak laki- laki usia 9-12 tahun berdasarkan hasil
jawaban kuesioner.

Berdasarkan penelitian diperoleh nilai sikap sebelum diberikan penyuluhan
kesehatan atau pretest ibu rumah tangga dengan anak perempuan dan laki-
laki sebagai berikut:

Tabel 4.6 Kategori sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak perempuan
dan laki- laki usia 9-12 tahun sebelum diberikan penyuluhan
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Kategori Frekuensi Persentase

Baik 4 11,11
Cukup 32 88,89
Kurang 0 0
Sangat Kurang 0 0
Jumlah 36 100

Sumber: Data Primer 2014

Berdasarkan pada tabel di atas didapatkan hasil bahwa sikap ibu
kategori sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak perempuan usia 9-12
tahun sebelum dilakukan penyuluhan tertinggi dalam kategori cukup
(88,89%) dan paling rendah adalah kurang dan sangat kurang (0%).

. Postest pada sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak laki-laki usia 9-12
tahun.
Berdasarkan hasil penelitian diperoleh nilai minimum, nilai
maksimum dan rata-rata ibu rumah tangga dengan anak perempuan sebagai
berikut:

Tabel 4.7 Deskripsi data sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak
perempuan 9-12 tahun sesudah diberikan penyuluhan

Deskripsi data Nilai
Nilai maksimum 100,00
Nilai minimum 65,62
Rata-rata 76,82
Jumlah 1536,46

Sumber: Data Primer 2014

Selanjutnya data dikategorikan sesuai dengan rumus yang sudah
ditentukan pada bab sebelumnya. Berikut tabel kategori sikap ibu rumah
tangga yang memiliki anak perempuan usia 9-12 tahun berdasarkan hasil
jawaban kuesioner.

Berdasarkan hasil penelitian diperoleh nilai minimum, nilai
maksimum dan rata-rata ibu rumah tangga dengan anak laki- laki sebagai
berikut:



Tabel 4.8 Deskripsi data sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak laki-
laki 9-12 tahun sebelum diberikan penyuluhan

Deskripsi data Nilai
Nilai maksimum 88,04
Nilai minimum 65,22
Rata-rata 74,72
Jumlah 1195,65

Sumber: Data Primer 2014

Selanjutnya data dikategorikan sesuai dengan rumus yang sudah
ditentukan pada bab sebelumnya. Berikut tabel kategori sikap ibu rumah
tangga yang memiliki anak laki- laki usia 9-12 tahun berdasarkan hasil
jawaban kuesioner.

Berdasarkan penelitian diperoleh nilai sikap sebelum diberikan
penyuluhan kesehatan atau pretest ibu rumah tangga dengan anak
perempuan dan laki- laki sebagai berikut:

Tabel 4.9 Kategori sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak perempuan
dan laki- laki usia 9-12 tahun sesudah diberikan penyuluhan

Kategori Frekuensi Persentase
Baik 8 22,22
Cukup 28 77,78
Kurang 0 0

Sangat Kurang 0 0

Jumlah 36 100

Sumber: Data Primer 2014
Berdasarkan pada tabel di atas didapatkan hasil bahwa sikap ibu
kategori sikap ibu rumah tangga yang memiliki anak perempuan usia 9-12
tahun setelah dilakukan penyuluhan tertinggi dalam kategori cukup
(77,78%) dan paling rendah adalah kurang dan sangat kurang (0%).

PEMBAHASAN

1. Sikap dalam memberikan pendidikan seksual dini pada orang tua sebelum
diberikan perlakuan yaitu penyuluhan kesehatan

Berdasarkan hasil penelitian yaitu pretest diketahui sikap dalam
memberikan pendidikan seksual dini pada orang tua khususnya ibu rumah
tangga dengan anak usia 9- 12 tahun di Dukuh Pundung dan Karang Tengah
Nogotirto Gamping Sleman Yogyakarta tahun 2014 adalah jika direrata adalah
71,38 %, baik responden yang memiliki anak laki- laki maupun responden yang
memiliki anak perempuan.

Notoatmodjo (2007), sikap adalah penilaian seseorang terhadap stimulus
atau objek. Setelah mengetahui stimulus atau objek seseorang akan mengalami
proses yang selanjutnya akan menilai atau bersikap terhadap stimulus atau objek
yang dimaksud. Oleh karena itu orang tua khususnya ibu rumah tangga akan
dapat bersikap baik jika mereka menegtahui, mengerti dan memahami objek
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secara baik disini yang dimaksudkan adalah mereka mengetahui, mengerti dan
memahami begitu pentingnya pendidikan seksual dini pada anak, tetapi dapat
menjadi sebaliknya jika orang tua khususnya ibu rumah tangga tidak mengetahui
tentang pentingnya pendidikan seksual dini bagi anak- anak mereka , mereka
bisa saja bersikap acuh tak acuh terhadap pendidikan seksual dini untuk anak-
anak mereka. Dengan melihat pada pengkatagorian didapatkan pretest mayoritas
adalah “ Cukup” dan yang selanjutnya “ Baik”. Hal ini memungkinkan
dikarenakan pengetahuan tentang pendidikan seksual dini pada anak masih
dianggap tidak begitu penting, karena kebanyakan beranggapan mereka akan
mengetahui dengan sendirinya seiring berjalanya waktu serta masih dianggap
tabu, informasi tentang masalah seksualitas belum dirasakan serta dipahami
sebab dan akibat dari ketidaktahuan pengetahuan tentang pendidikan seksual
dini untuk anak- anak mereka.

Menurut Azwar (2013), terdapat beberapa faktor yang dapat
mempengaruhi sikap seseorang yaitu diantaranya pengalaman, kebudayaan,
orang yang dianggap penting, media massa dan lembaga pendidikan dan agama.
Responden eksperimen berada dalam satu wilayah dengan karakteristik
kebudayaan yang sama, sehingga tidak ada perbedaan karakteristiknya.

Hasil dari penelitian ini menyebutkan bahwa tingkat pendidikan orang
tua khususnya ibu mempengaruhi pengetahuan dalam melaksanakan pendidikan
seksual dini, tingkatan pendidikan mulai dari SD, SMP, SMA dan yang tidak
pernah mengenyam pendidikan memiliki perbedaan dalam tingkat pengetahuan
dilihat dari pengisian angket kuesioner, dimana yang memiliki pendidikan lebih
tinggi menunjukkan lebih baik. Hal tersebut diperkuat oleh Sumarni (2007)
pendidikan yang ditempuh oleh seseorang merupakan salah satu faktor akan
mendukung kemampuan orang untuk menerima informasi. Notoatmodjo ( 2007)
pengetahuan diperoleh dari proses belajar, sehingga semakin tinggi pendidikan
seseorang akan membuat pengetahuan tentang objek akan lebih baik.

Untuk orang yang dianggap penting, dalam penelitian ini bisa saja
mempengaruhi karena hasil dari pretetst dan postets ada yang mengalami
penurunan dan penulisan dalam kuesioner yang berbeda tulisanya. Dilihat juga
saat peneliti melihat secara langsung saat pengisian ada yang perlu pertimbangan
jawaban dari suami responden. Menurut Azwar (2013) individu cenderung
memiliki sifat yang konformis atau searah dengan sikap orang yang dianggapnya
penting. Kecenderungan ini antara lain dimotivasi oleh keinginan untuk
berafiliasi dan keinginan untuk menghindari konflik dengan orang yang
dianggap penting tersebut.

Pendapat dari Sumarni (2007) bahwa pengetahuan umumnya datang dari
pengalaman seseorang. Pengalaman dapat dilihat dari segi usia, karena semakin
tua usia semakin banyak lah pengetahuan dan pengalamnya. Menurut Dariyono (
2007) para ahli psikologi membagi 3 bagian katagori dari dewasa yaitu dewasa
awal (20-40), dewasa tengah (41-65) dan dewasa akhir ( < 65). Dalam penelitian
ini 19 responden masuk pada katagori dewasa akhir dan 17 responden masuk
pada katagori dewasa awal sehingga pada usia tersebut masih bisa
menyelesaikan masalah secara logis dengan memanfaatkan kemampuan belajar
dan pengalaman hidupnya. Berdasarkan diatas pengalaman responden terkait
masalah tentang seksualitas yang komplek memang tidak dialami secara
langsung pada anak- anak mereka namun beberapa menanyakan terkait dengan
masalah yang terjadi pada mereka tentang haid dan keputihan, itu menunjukkan
bahwa ada responden yang belum mengetahui tentang masalah kesehatan
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reproduksi mereka meskipun sudah berusia lebih tua dari pada responden yang
lainnya.

Pengaruh media masa saat ini begitu berperan besar terhadap
perkembangan pengetahuan anak, bahkan karna informasi ini lah banyak sekali
kejadian- kajadian permasalahan seksualitas, tentang penculikan kemudian
pemerkosaan terhadap anak dibawah umur. Menurut Azwar ( 2013) bahwa
media massa membawa pesan- pesan yang berisi sugesti yang dapat
mengarahkan opini seseorang, adanya informasi baru tentang sesuatu hal
memberikan landasan kognitif baru bagi terbentuknya sikap terhadap hal
tersebut. Untuk media masa, yang sering tepapar informasi yang baik dan benar
terkait kesehatan reproduksi dan seksualitas melalui media masa akan lebih
memiliki pengetahuan seperti informasi yang bisa menjadi sikap atau perilaku.

Semakin tua usia manusia maka pengalam dalam hidupnya semakin luas
pula, hal itu dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan dan pengalaman baik
pengalaman positif maupun pengalaman negatif. Sehingga dalam penelitian ini
semakin tua usia responden maka semakin kooperatif dalam menerima
penyuluhan kesehatan dan lebih memperhatikan saat penyuluhan dilaksanakan.
Namun tidak semua responden begitu karena yang meskipun usianya lebih tua
namun yang berpendidikan rendah.

Menurut Effendi (2004) dalam penelitian Arifah (2013), berpendapat
bahwa pada perubahan sikap dan perilaku dari individu, keluarga atau pun
masyarakat dengan menanamkan prinsip sehat dalam menjalankan kehidupanya
sehari- hari untuk mencapai derajat kesehatan yang optimal. Penyuluhan
kesehatan ini dilakukan untuk memberikan informasi baru agar responden dapat
memberikan pendidikan seksual dini pada anak- anak mereka sebagai salah satu
bekal bersikap dan berperilaku untuk mencapai kesehatan yang optimal dalam
kehidupan sehari- hari baik di lingkungan rumah, sekolah ataupun masyarakat.

. Sikap dalam memberikan pendidikan seksual dini pada orang tua setelah
diberikan perlakuan yaitu penyuluhan kesehatan.

Berdasarkan penelitian, setelah diberikan penyuluhan kesehatan pada
responden yaitu ibu rumah tangga didapatkan hasil rerata sikap ibu rumah
tangga dalam memberikan pendidikan seksual dini menjadi 75,77 %. Dalam hal
ini semua responden diberikan penyuluhan kesehatan tentang pendidikan seksual
dini untuk anak- anak mereka yang usianya 9- 12 tahun di anatarnya tentang usia
anak menjelang remaja, masalah- masalah organ reproduksi dan sebab akibat
dari ketidaktahuan tentang pendidikan seksual dini dengan metode ceramah,
diskusi dan pembagian leaflet. Dengan harapan orang tua khususnya ibu rumah
tangga dapat menyikapi pentingnya pendidikan seksual dini untuk anak- anak
mereka dan mereka pun melaksanakan pendidikan seksual sejak dini sebagai
bekal untuk anak- anak mereka mengarungi kehidupan baik di rumah, sekolah
maupun masyarakat tanpa kekawatiran akan terjadinya masalah seksualitas.
Dilihat secara individu bahwa dalam hasil pretes dan posttest setelah diberikan
penyuluhan ada yang mengalami peningkatan walau direrata secara keseluruhan
mengalami peningkatan yang cukup sedikit.

Setiap individu memperoleh informasi yang selalu berubah- ubah setiap
harinya sesuai dengan kualitas penerimaanya. Notoatmodjo (2005), menjelaskan
komponen kognitif pada pengetahuan, sebagian besar penerimaanya didapat dari
hasil pengindraan mata dan telinganya. Penyuluhan kesehatan yang dilakukan
dengan metode ceramah dan menampilkan slide serta membagikan leaflet
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dengan gambar- gambar dalam penelitian ini dapat dikatagorikan sebagai
melihat dan mendengar. Seperti dalam teori Mubarak dkk (2007), bahwasanya
penyuluhan adalah salah satu metode yang dapat digunakan untuk meningkatkan
pengetahuan sehingga akan membentuk sikap seseorang terhadap sesuatu hal
tertentu, yang antinya dapat menjadikan sebuah sikap menjadi perilaku. Tidak
semua responden menerima informasi saat penyuluhan berlangsung sama atau
satu pemikiran, itu sebabnya dalam penelitian ini terjadi macam- macam hasil
dari pengisian kuesioner. Ada responden yang mengisi tepat ada pula yang
mengisi lebih tidak baik meskipun setelah diberikan penyuluhan kesehatan, itu
menunjukkan setiap waktu individu mendapatkan informasi yang berbeda- beda
dan berubah- ubah. Saat responden dalam memberikan kuesioner pretest
kemudian perlakuan dengan penyuluhan kesehatan yang berjarak satu minggu
dan saat pengambilan data postest 3 sampai 5 hari setelah penyuluhan
dilaksanakan ada yang mengisi lebih baik ada yang mengalami penurunan
meskipun hasil komulatif menunjukkan peningkatan namun tidak terlalu
signifikan.

Notoatmodjo (2003), mengemukakan bahwa informasi dalam bentuk
penyuluhan akan mempengaruhi tingkat pengetahuan. Informasi yang didapat
yang banyak akan memperluas pengetahuan mereka, oleh sebab itu dengan
memberikan informasi dalam bentuk penyuluhan kesehatan dengan baik dan
terarah diharapkan akan meningkatkan pengetahuan responden itu sendiri
tentang pendidikan seksual dini pada anak. Pengetahuan ini akan mempengaruhi
sikap orang tua mengenai pentingnya pendidikan seksual sejak dini, bahkan
dengan merebaknya perilaku penyelewengan seksual membuat informasi tentang
seks bagi anak bisa dijadikan informasi yang urgen untuk diberikan kepada
anak- anak mereka.

Banyak penelitian dilakukan dengan cara pemberian penyuluhan
kesehatan. Dengan metode tersebut beberapa penelitian menunjukkan hasil yang
cukup signifikan terhadap perubahan sikap responden. Diantaranya penelitian
oleh Arifah, yang berjudul “ Pengaruh Penyuluhan Pendidikan Kesehatan
Reproduksi Remaja Terhadap Sikap Tentang Seks Pra Nikah Pada Siswa Kelas
XI D1 SMA N | Wonosari Gunung Kidul” bahwa penelitian saat dilakukan
pretest sebanyak 83 responden (63,8%) dikatagorikan cukup dan dikatagorikan
baik sebanyak 47 (36,2%). Setelah diberikan penyuluhan pendidikan kesehatan
kemudian dilakukan posttest meningkat yaitu dikatagorikan cukup menjadi 3
responden (2,3%) dan dikatagorikan baik menjadi 127 responden (97,7%).

Penelitian diatas menunjukkan penyuluhan kesehatan dapat merubah
sumber informasi setelah diberikan penyuluhan. Penyuluhan kesehatan tersebut
memberikan informasi baru bagi responden sehingga terbentuknya sikap yang
baru mengenai seks pranikah. Keefektifan dalam merubah sikap seseorang
sesuai dengan tujuan yang akan dicapai tersebut, menjadikan sikap ini dapat
merubah suatu perilaku sesorang untuk berperilaku lebih baik sesuai yang
diharapkan.

Memberikan informasi yang positif dan benar kepada responden
sangatlah penting. Cara pemberian informasi tersebut hendaklah dilakukan
dengan penuh keakraban dan kehangatan sehingga responden yang menerima
informasi akan merasa antusias dan penuh perhatian. Menurut Azwar (2011),
untuk menjadi dasar pembentukan sikap, maka hendaknya melalui kesan yang
kuat, yang artinya apa yang didapat akan membentuk dan mempengaruhi
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penghargaan manusia terhadap stimulus sosial. Tanggapan ini lah yang akan
menjadi salah satu dasar pembentukan sikap.

Bebrapa penelitian sebelumnya tentang penyuluhan kesehatan seks
pranikah pada siswa kelas X jurusan kimia industry SMK N 1 Panjatan Kulon
Progo memberikan penyuluhan kesehatan pada kelompok eksperimen dengan
metode ceramah dan tanya jawab serta diberikan leaflet, menujukkan perbedaan
yang signifikan antara kelompok kontrol dengan kelompok eksperimen yang
dimana kelompok eksperimen lebih efektif, yaitu kelompok eksperimen paling
banyak katagori “baik” menjadi 29 orang (80,55 %), 7 orang (19,45 %) dalam
katagori “sangat baik”, sedangkan kelompok kontrol paling banyak masuk
katagori “sedang” yaitu 25 orang (69,44> %) dan paling sedikit katagori “baik
sekali” yaitu 1 orang (2,77 %) dan katagori “kurang” yaitu 1 orang (2,77 %).

Dalam penelitian ini tidak menggunakan kelompok kontrol sehingga
perbedaan yang diberikan penyuluhan kesehatan dengan yang tidak diberikan
tak terlihat seberapa signifikan perubahannya.

. Pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap sikap dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada orang tua

Hasil uji t- test dengan nilai signifikan 0,000 menunjukkan ada pengaruh
penyuluhan kesehatan terhadap sikap dalam melaksanakan pendidikan seksual
dini dan rata- rata perubahanya adalah - 4,30556 . Dengan demikian dapat
diambil kesimpulan bahwasanya penyuluhan kesehatan memiliki pengaruh yang
signifikan terhadap sikap dalam memberikan pendidikan seksual dini pada anak-
anak mereka.

Pada penelitian ini menggunakan metode ceramah (Notoatmodjo, 2003),
ceramah merupakan suatu metode penyampaiaan informasi dengan cara
menerangkan dan menjelaskan satu demi satu informasi dengan cara lisan. Oleh
karena itu metode ceramah dapat dilakukan sebagai salah satu metode
penyampaiaan informasi. Selain itu pesan yang disampaikan dalam ini bersifat
informatif dan persuasif atau pesan yang diberikan keterangan atau fakta dan
bujukan (Widjaja, 2000).

Penyuluhan yang dilakukan ternyata telah memberikan pengetahuan
orang tua khususnya ibu rumah tangga tentang pentingnya pendidikan seksual
dini. Pengetahuan ini lah yang akan membentuk sikap orang tua khususnya ibu
rumah tangga untuk pelaksanakan pendidikan seksual dini pada anak- anaknya.
Tujuan dalam penelitian ini telah tercapai, yaitu sebagian besar responden
mengikuti dan bekerja sama sangat baik sesuai dengan saran- saran yang
disampaikan, secara tidak langsung merubah sikap para orang tua khususnya ibu
rumah tangga mengenai pentingnya pendidikan seksual dini untuk anak (
Priyanto dll, 2004).

Menurut Setiawati dan Dermawan (2008), sikap merupakan salah satu
faktor internal dalam perubahan perilaku seseorang. Sikap mengenai suatu objek
memiliki pengaruh yang besar terhadap perilaku karena dengan sikap inilah
seseorang mengenai objek tersebutlah akan mewujudkan perilaku positif
maupun negative. Mubarak dkk (2007), beberapa cara yang dapat dilakukan
membentuk sikap sehingga mengubah perilaku seseorang salah satunya adalah
dengan pemberian informasi atau penyuluhan.

Menurut Azwar (2013), hal- hal yang dapat mempengaruhi sikap salah
satunya adalah pengetahuan atau informasi. Informasi bisa didapatkan dari
mengikuti sebuah penyuluhan kesehatan atau pendidikan. Berdasarkan
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penelitian sebelumnya, penyuluhan kesehatan menujukkan perubahan sikap
responden, diantaranya oleh Zanuar, tentang penyuluhan kesehatan terhadap
sikap mengenai seks pranikah pada siswa- siswi kelas X jurusan kimia industri
SMK N 1 Panjatan Kulon Progo, menujukkan nilai signifikasinya 0,000
(p<0,05) menujukan perbedaan antara sikap sebelum dan sesudah diberikan
penyuluhan kesehatan tentang seksualitas.

SIMPULAN DAN SARAN

A. Kesimpulan
Berdasar hasil dari uji analisis dan hipotesis dapat disimpulkan bahwa:

1. Sikap orang tua dalam memberikan pendidikan seksual dini pada anak
sebelum diberikan penyuluhan kesehatan adalah katagori “cukup” dengan
jumlah 32 orang (88,9 %) dan 4 orang (11,1 %) dikatagorikan baik.

2. Sikap orang tua khususnya ibu rumah tangga dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada anak sesudah diberikan penyuluhan
kesehatan adalah katagori “cukup” yaitu menjadi 28 orang (77,8 %), dan
pada katagori baik yaitu menjadi 8 orang (22,2 %).

3. Ada pengaruh penyuluhan kesehatan terhadap sikap dalam memberikan
pendidikan seksual dini pada orang tua di Dukuh Pundung dan Karang
Tengah Nogotirto Gamping Sleman Yogyakarta.

B. Saran

1. Bagi orang tua
Penelitian ini diharapkan dapat menjadi salah satu sumber informasi
terkait masalah pengetahuan seksualitas orang tua khususnya ibu rumah
tangga dan agar orang tua lebih meningkatkan terkait pendidikan seksual
dini pada anak- anak mereka.

2. Bagi peneliti selanjutnya
Bagi peneliti selanjutnya hendaklah lebih  meningkatkan dan
mengembangkan penelitian terkait masalah pendidkan seksual dini serta
pengawasan  pengisian  lembar  kuesioner  dikontrol  sehingga
memungkinkan terjadinya kesalahan dalam pengisian oleh orag lain.
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