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ABSTRAK 
Abstrak: Usia sekolah merupakan periode perkembangan penting bagi individu. Di Usia ini, 

seorang anak akan menghadapi tantangan baru dalam berbagai aspek kehidupannya. Anak usia 

sekolah harus dibekali dengan pengetahuan tentang tumbuh kembang agar memiliki kesiapan 

optimal dalam menghadapi tugas tumbuh kembang. Tujuan kegiatan ini adalah memberikan 

pendidikan kesehatan tentang tumbuh kembang anak usia sekolah kepada siswa SDN X Tambang. 

Metode kegiatan ini menggunakan pendekatan ceramah, kuiz, dan diskusi. Mitra kegiatan ini 

adalah Sekolah Dasar Negeri X Tambang, Pesisir Selatan. Kegiatan ini diikuti oleh 61 siswa dari 

kelas 3 hingga kelas 6 yang didampingi oleh guru kelas masing-masing. Pengetahuan peserta 

tentang tumbuh kembang usia sekolah sebelum dan sesudah pemberian pendidikan kesehatan 

diukur menggunakan kuesioner. Data pengetahuan diolah secara komputerisasi untuk mengetahui 

perubahan pengetahuan peserta sebelum dan sesudah pemberian pendidikan kesehatan. 

Berdasarkan hasil analisis data, diketahui bahwa skor rerata pengetahuan peserta sebelum 

diberikan pendidikan kesehatan sebesar 3,87 dan setelah diberikan pendidikan kesehatan sebesar 

4,51. Ada perbedaan signifikan antara pengetahuan peserta sebelum dengan sesudah diberikan 

pendidikan kesehatan (p = 0,001; nilai selisih mean = -0,64). Hasil kegiatan ini menunjukkan 

bahwa pendidikan kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan anak usia sekolah tentang tumbuh 

kembang di usia mereka. 

 

Kata Kunci: Tumbuh Kembang; Anak Usia Sekolah; Pendidikan Kesehatan. 
 
Abstract: School-age is an important developmental period for individuals. At this age, a child will 
face new challenges in various aspects of his life. School-age children must be equipped with 
knowledge about growth and development to have optimal readiness in dealing with developmental 
tasks. This activity aimed to provide health education to school-age children to increase participants' 
knowledge about growth and development functions at their age. This activity method uses a 
lecture, quiz, and discussion approach. The partner for this activity is SDN X Tambang, Pesisir 
Selatan. This activity was attended by 61 students from grades 3 to 6 accompanied by their 
respective class teachers. Participants' knowledge about school-age growth and development before 
and after providing health education was measured using a questionnaire. Knowledge data is 
processed computerized to determine participant knowledge changes before and after providing 
health education. Based on the results of the data analysis, it is known that the average knowledge 
score of participants before being given health education was 3.87, and after being given health 
education was 4.51. There was a significant difference between participants' knowledge before and 
after being given health education (p = 0.001; mean difference = -0.64). The results of this activity 
show that health education can increase school-age children's knowledge about growth and 
development at their age. 
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A. LATAR BELAKANG 

Semua manusia memiliki siklus dalam kehidupannya dan setiap siklus 

memiliki tugas tumbuh kembang yang berbeda-beda, baik dari aspek fisik 

maupun dari aspek psikologis (Ulfa & Naimah, 2020). Pertumbuhan dan 

perkembangan merupakan dua hal yang berbeda, namun keduanya sangat 

penting untuk keberlangsungan hidup manusia. Proses pertumbuhan 

mempunyai dampak terhadap aspek fisik, sedangkan perkembangan 

berkaitan dengan fungsi pematangan intelektual dan emosional pada 

manusia (Sunoto et al., 2019). Pertumbuhan (growth) memiliki sifat seperti 

perubahan berat badan, tinggi badan, dan lingkar kepala. Sedangkan, 

perkembangan (development) adanya suatu pertambahan kemampuan 

struktur dan fungsi tubuh yang lebih kompleks (Ulfa et al., 2023; Prastiwi, 

2019).  Gangguan pada pertumbuhan dan perkembangan pada anak usia 

sekolah dapat menjadi masalah besar karena dapat mempengaruhi kualitas 

sumber daya manusia (Prastiwi, 2019). Hal ini dikarenakan titik awal dari 

pembentukkan perilaku sehat dimulai dari anak usia sekolah (Hermawati, 

2020). 

Anak usia sekolah (Middle Childhood) berada pada rentang usia 6 – 12 

tahun, mulai masuk pada lingkungan sekolah (Sacco, 2013). Perkembangan 

pada usia ini dikenal sebagai potensi berkarya versus harga diri rendah 

(industry versus inferiority) (Pangaribuan et al., 2022). Tugas utama pada 

tahap perkembangan ini adalah mulai tumbuhnya rasa kemandirian melalui 

keterampilan motorik dan menjadi peka terhadap perasaan sendiri dan 

orang lain. Hambatan dalam mencapai kemampuan tugas perkembangan 

dapat menyebabkan anak rendah diri dan hambatan dalam bersosialisasi 

(Keliat et al., 2011). Karakteristik anak yang sehat yaitu sehat fisik, mental-

emosional, mental-intelektual, mental-emosional dan mental-spiritual 

(Hermawati, 2020).  

Menurut laporan Badan Pusat Statistik (BPS), jumlah anak usia sekolah 

di Indonesia pada tahun 2023 sebanyak 24.08 juta anak. Angka ini lebih 

rendah jika dibandingkan tahun sebelumnya yaitu 24.33 juta anak pada 

tahun 2022 (BPS., 2022; BPS, 2023). Namun, dengan jumlah ini Indonesia 

memiliki persoalan yang serius dalam hal keterlambatan tumbuh kembang 

pada anak usia sekolah yaitu sekitar 5-10% mengalami keterlambatan 

perkembangan umum. Dua dari 1.000 bayi mengalami gangguan 

perkembangan motorik dan 3 sampai 6 dari 1.000 bayi juga mengalami 

gangguan pendengaran serta 1 dari 1.000 anak mempunyai kecerdasan 

kurang dan keterlambatan bicara (Sugeng et al., 2019).  

Data ini menunjukkan bahwa pembangunan kesehatan harus dilakukan 

dalam berbagai cara, salah satunya adalah meningkatkan kualitas Sumber 

Daya Manusia (SDM) dan lingkungan yang saling mendukung, dengan fokus 

pada upaya peningkatan kesehatan, pencegahan, penyembuhan, pemulihan 

dan rehabilitasi sejak awal kandungan sampai lanjut usia (Yunika et al., 

2022). Peningkatan mutu SDM salah satunya dapat dilakukan melalui 
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pendidikan, dimana pendidikan formal di Indonesia dimulai dijenjang 

Sekolah Dasar (SD) pada anak usia 6-12 tahun (Umboro et al., 2022). 

Pendidikan kesehatan adalah upaya untuk membantu individu, keluarga 

dan masyarakat mencapai kesehatan secara optimal. Pendidikan kesehatan 

mengajarkan terkait kesehatan fisik, mental, emosional dan sosial yang 

dapat membangun pengetahuan, keterampilan, dan sikap positif anak usia 

sekolah tentang kesehatan dan tumbuh kembang (Umboro et al., 2022). 

Nagari Tambang adalah sebuah desa yang terletak di Kecamatan IV 

Jurai, Pesisir Selatan yang dikenal dengan potensi sumber daya tambang 

dan alamnya. Dari sisi jumlah penduduk, Kecamatan IV Jurai memiliki 

jumlah anak usia sekolah yang lebih banyak dibanding usia lainnya yaitu 

berjumlah 4.860 (Dapo pendidikan, 2023). Pengetahuan tentang tumbuh 

kembang dapat membantu anak memahami dan memenuhi tugas tumbuh 

kembang nya yang sedang ia jalani. Pengetahuan ini penting sebagai upaya 

peningkatan kesiapan anak untuk tumbuh kembang yang optimal dan siap 

untuk memasukin tugas kembang ditahapan usia yang lebih tinggi. 

Berdasarkan latar belakang diatas, maka tujuan PKM ini adalah 

memberikan pendidikan kesehatan tumbuh kembang pada anak usia 

sekolah sebagai upaya meningkatkan pengetahuan anak tentang tumbuh 

kembang di usia mereka. Melalui kegiatan ini diharapkan dapat menambah 

pengetahuan dan kemampuan anak mengenali dan mengindentifikasi 

kesiapan mereka menghadapi tugas tumbuh kembang yang sedang mereka 

lalui. 

 

B. METODE PELAKSANAAN 

Pengabdian masyarakat ini dilakukan pada tanggal 2 Agustus 2023 di 

salah satu SD Negeri di Desa Tambang, IV Jurai Peisir Selatan. Kegiatan ini 

diikuti oleh 61 peserta yang didampingi oleh guru wali kelas masing-masing. 

Analisis data dilakukan secara komputerisasi untuk mengetahui perubahan 

pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan. Metode 

pemberian edukasi dilakukan dengan cara ceramah, diskusi, dan kuiz. 

Pelaksanaan kegiatan dilakukan melalui 3 tahap, yaitu tahap sosialisasi, 

tahap pelaksanaan, dan tahap evaluasi. 

Tahap sosialisasi dilakukan sebelum kegiatan dimulai, Tim PKM 

melakukan survey lokasi dan survey kebutuhan mitra. Pada tahap 

pelaksanaan, tim PKM melakukan kegiatan pretest (pengukuran awal), 

pemberian pendidikan kesehatan, dan melakukan posttest (pengukuran 

akhir). Metode ini terbukti dapat meningkatkan pengetahuan peserta secara 

signifikan (Hartati et al., 2019). Pre-test dan Posttest dilakukan dengan 

menggunakan instrument yang sama yang berisi tentang evaluasi diri 

peserta tentang pengetahuan mereka terhadap tumbuh kembang usia 

sekolah. Instrumen terdiri dari 6 item pertanyaan. Pemberian pendidikan 

kesehatan dilakukan setelah pretest dengan menggunakan metode ceramah, 
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diskusi, dan kuiz. Pemberian pendidikan kesehatan berlangsung selama 2 

jam yang terdiri dari 90 menit ceramah, 20 menit diskusi, dan 10 menit kuiz. 

 

C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat ini telah dilakukan pada 2 Agustus 

2023 pada 61 siswa SDN di Tambang Pesisir Selatan. Adapun karakteristik 

peserta yang mengikuti kegiatan ini dapat dilihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Karakteristik Responden 

Karakteristik f % 

Umur (dalam tahun) 

6  

7  

8  

9  

10  

11  

 

11 

12 

7 

5 

17 

9 

 

18.0 

19.7 

11.5 

8.2 

27.9 

14.8 

Total 61 100 

Jenis Kelamin 

Laki-laki 

Perempuan 

 

29 

32 

 

47.5 

52.5 

Total 61 100 

Kelas 

I 

II 

III 

IV 

V 

VI 

 

13 

12 

7 

9 

12 

8 

 

21.3 

19.7 

11.5 

14.8 

19.7 

13.1 

Total 61 100 

 

Berdasarkan Tabel 1 diatas dapat dilihat bahwa usia peserta yang paling 

banyak adalah 10 tahun (27,9%). Sebagian besar berjenis kelamin 

perempuan (52.5%), dan hamper sepertiga peserta berasal dari kelas 1 

(21.3%). 

1. Gambaran Pengetahuan Peserta sebelum diberikan Pendidikan 

Kesehatan 

Kegiatan pretest yang dilakukan sebelum pemberian edukasi 

memberikan gambaran pengetahuan peserta tentang tumbuh kembang anak 

usia sekolah. Adapun gambaran pelaksanaan kegiatan dapat dilihat pada 

Gambar 1 dan hasil pretest dapat dilihat pada Tabel 2. 
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. 

Gambar 1. Suasana Pre-Test  

 

Tabel 2. Gambaran Pengetahuan Peserta Sebelum Pendidikan Kesehatan 

Pertanyaan f (%) 

Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 

Benar 37 

(60.7%) 

38 

(62.3%) 

16 

(26.2%) 

54 

(88.5%) 

50 

(82.0%) 

41 

(67.2%) 

Salah 24 

(39.3%) 

23 

(37.7%) 

45 

(73.8%) 

7 

(11.5%) 

11 

(18.0%) 

20 

(32.8%) 

 

Tabel 2 memperlihatkan bahwa dari 61 peserta, sebagian besar peserta 

(88,5%) mengetahui ciri-ciri tumbuh kembang anak usia sekolah (item no 4), 

dan sebanyak 82,0% peserta mengetahui tentang cara menstimulasi tumbuh 

kembang yang sehat (item no 5).  

 

2. Gambaran Pengetahuan Peserta setelah diberikan Pendidikan 

Kesehatan 

Kegiatan posttest dilakukan setelah pemberian pendidikan kesehatan. 

Kegiatan ini bertujuan untuk mengevaluasi perubahan pengetahuan peserta 

tentang tumbuh kembang anak usia sekolah setelah diberikan pendidikan 

kesehatan, seperti terlihat pada Tabel 3. 

 

Tabel 3. Gambaran Pengetahuan Peserta Sesudah Pendidikan Kesehatan 

Pertanyaan f (%) 

Q1 Q2 Q3 Q4 Q5 Q6 

Benar 46 

(75.4%) 

55 

(90.2%) 

23 

(37.7%) 

57 

(93.4%) 

53 

(86.9%) 

41 

(67.2%) 

Salah 15 

(24.6%) 

6 

(9.8%) 

38 

(62.3%) 

4 

(6.6%) 

8 

(13.1%) 

20 

(32.8%) 

 

Pada Tabel 3 memperlihatkan bahwa dari 61 peserta, mayoritas peserta 

memiliki pengetahuan yang baik tentang ciri-ciri tumbuh kembang anak 

usia sekolah (93,4%) setelah diberikan pendidikan kesehatan, sebanyak 90,2% 

peserta mengetahui rentang usia anak sekolah, 86,9% peserta mengetahui 

cara menstimulasi tumbuh kembang usia sekolah yang sehat, dan sebagian 

besar (75,4%) peserta mengetahui definisi tumbuh kembang, adapun 

suasana Posttest, seperti terlihat pada Gambar 2. 
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Gambar 2. Suasana Post Test 

 

3. Analisis Perbedaan Pengetahuan Peserta Sebelum dan Sesudah 

Pemberian Pendidikan Kesehatan 

Hasil pretest dan posttest dianalisis untuk melihat perbedaan 

pengetahuan sebelum dan sesudah pemberian pendidikan kesehatan. Hasil 

analisis perbandingan dapat dilihat pada Tabel 4. 

 

Tabel 4. Analisis Perbedaan Pengetahuan Peserta Sebelum dan Sesudah 

Pendidikan Kesehatan 

Pengetahuan Mean SD Mean Selisih Sig (2 tailed) 

Sebelum 3.87 1.443 -0,64 0.001 

Sesudah 4.51 1.149   

 

Pada Tabel 4 dapat dilihat bahwa rerata pengetahuan peserta sebelum 

pendidikan kesehatan sebesar 3,87 dan sesudah pendidikan kesehatan 

sebesar 4,51. Hasil uji berpasangan menujukkan nilai p value sebesar 0,001 

yang artinya α< 0.05. Sehingga dapat disimpulkan bahwa ada perbedaan 

pengetahuan peserta secara signifikan antara sebelum dan sesudah 

pendidikan kesehatan. 

Hasil pre-test pengabdian masyarakat menunjukkan bahwa 88.5% anak 

usia sekolah menjawab benar pertanyaan tentang ciri-ciri tumbuh kembang 

yang sehat, tetapi 73.8% anak usia sekolah menjawab salah pertanyaan 

tentang ciri-ciri perkembangan fisik, kognitif, moral, spiritual dan 

psikososial. Setelah dilakukan pendidikan kesehatan tentang tumbuh 

kembang anak usia sekolah pada responden, didapatkan hasil postest 

menunjukkan bahwa responden secara keseluruhan menjawab pertanyaan 

tentang ciri-ciri tumbuh kembang yang sehat dengan benar 93.4% dan 

responden menjawab salah pertanyaan tentang ciri-ciri perkembangan fisik, 

kognitif, moral, spiritual dan psikososial 62.3%. Berikut suasana ketika 

diskusi, seperti terlihat pada Gambar 3. 
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Gambar 3. Suasana Diskusi 

 

Hasil kegiatan PKM ini memberikan dampak terhadap perubahan 

pengetahuan tentang tumbuh kembang anak usia sekolah sebelum dan 

sesudah diberikan pendidikan kesehatan. Dimana terjadi peningkatan 

pengetahuan dengan rata-rata sebesar 0, 64. Keberhasil kegiatan ini diyakini 

karena adanya sesi diskusi dan kuiz. Sesi ini dapat memperkuat pemahaman 

peserta tentang materi yang diberikan. Gambaran sesi diskusi dapat dilihat 

pada Gambar 3, sedangkan gambaran sesi kuiz dapat dilihat pada Gambar 

4.  

 

 
Gambar 4. Suasana Pemberian Kuiz 

 

Individu diusia sekolah membutuhkan pengetahuan tentang 

pembentukan konsep diri yang sangat penting untuk anak dalam mengambil 

keputusan sehari-hari, berperilaku, dan berinteraksi dengan lingkungannya. 

Malfasari et al. (2020) mengungkapkan bahwa usia sekolah merupakan 

periode penting untuk pembentukan konsep diri anak, moral, sosial dan 

empati. Karena itu, ketika tumbuh kembang anak tidak tercapai pada usia 

sekolah, anak tersebut secara emosi tidak terkendali. Sehingga diperlukan 

upaya untuk menstimulasi tumbuh kembang tersebut, salah satunya dengan 

pemberian pendidikan kesehatan pada anak usia sekolah. Trianingsih (2016) 

menjelaskan bahwa anak usia sekolah memiliki karakteristik yang unik 

selama masa perkembangan. Bila kondisi ini tidak segera ditangani, maka 

anak dapat mengalami hambatan dalam bersosialisasi. Kegagalan untuk 

menyelesaikan tugas perkembangan dapat menyebabkan perilaku 

menyimpang seperti merokok, narkoba, perilaku agresif, gangguan mental 

emosional, anak merasa rendah diri, suka menentang, depresi dan bunuh diri.  
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Berdasarkan uji analisis yang dilakukan peneliti, ditemukan nilai mean 

pre-test 3.87 dan nilai mean posttest 4.51 dengan arti bahwa nilai mean 

posttest lebih tinggi daripada pre-test. Hasil penelitian ini diikuti oleh hasil 

p value 0.001 yang menunjukkan bahwa α< 0.05, sehingga adanya perbedaan 

yang signifikan antara variabel pre-test dan posttest. Dapat disimpulkan 

bahwa pendidikan kesehatan memberikan pengaruh yang bermakna.  

Didukung oleh penelitian yang dilakukan oleh Hartati et al. (2019), 

bahwa hasil kegiatan pendidikan kesehatan menunjukkan peningkatan yang 

signifikan dalam pengetahuan remaja tentang tumbuh kembang sebelum 

dan sesudah mendapatkan pendidikan kesehatan (p<0.05). Sejalan dengan 

penelitian yang dilakukan oleh Hidayati et al. (2019) bahwa terdapat 

pengaruh pengetahuan dan sikap siswa sebelum dan sesudah dilakukan 

pendidikan kesehatan dengan nilai p value 0.000. Dalam penelitian yang 

sama dilakukan oleh  A’yun et al. (2020) bahwa pendidikan kesehatan 

memberikan pengaruh terhadap pengetahuan siswa tentang PHBS di SDN 

Kraton 5 Bangkalan (p= 0.000 < α = 0.05). 

 

D. SIMPULAN DAN SARAN 

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat ini memberikan hasil yang 

signifikan terhadap peningkatan pengetahuan peserta tentang tumbuh 

kembang anak usia sekolah. Pemberian pendidikan kesehatan yang 

dilakukan selama 2 jam dengan metode ceramah, diskusi, dan kuiz dapat 

meningkatkan pengetahuan peserta tentang tumbuh kembang usia sekolah 

dengan rata-rata sebesar 0,64.  

Kegiatan pengabdian kesehatan masyarakat ini memberikan manfaat 

bagi siswa siswi SD N 01 Tambang yaitu meningkatkan pengetahuan 

tentang tumbuh kembang anak usia sekolah. Selain itu, hasil kegiatan 

pengabdian masyarakat ini juga dapat mengetahui permasalahan yang 

dialami oleh anak usia sekolah, sehingga dapat dijadikan sebagai rujukan 

dan bahan untuk menetapkan rencana tindak lanjut pada kegiatan 

berikutnya. Berdasarkan hasil ini, maka disarankan untuk dapat melakukan 

kegiatan pemberian pendidikan kesehatan secara berkelanjutan untuk 

mengoptimalkan kesiapan tumbuh kembang anak diusia sekolah. Kerjasama 

pihak kesehatan seperti puskesmas dengan dinas kesehatan dengan sekolah 

sangat diperlukan untuk keberlanjutan program ini. 
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