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ABSTRAK 

Abstrak: Kurangnya pengetahuan orang tua mengenai pengenalan tubuh, batasan diri, 

dan sentuhan aman maupun tidak aman dapat menghambat upaya pencegahan 

pelecehan seksual pada anak usia dini. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan 

pengetahuan orang tua tentang pencegahan pelecehan seksual pada anak usia dini. 

Kegiatan dilaksanakan TK di Kota Tangerang dengan melibatkan 49 orang tua, Metode 

kegiatan berupa pendidikan kesehatan melalui ceramah, diskusi, tanya jawab, leaflet, 

gambar, kartu edukasi, serta praktik lagu “Area Privasiku” bersama anak. Evaluasi 

dilakukan menggunakan kuesioner dengan 10 soal pretest dan posttest pada orang tua. 

Hasil menunjukkan peningkatan kategori pengetahuan baik di TK 1 dari 36,4% menjadi 

63,6% dan di TK 2 dari 74,1% menjadi 100%. Kategori pengetahuan kurang menurun 

menjadi 0% pada kedua lokasi. Pendidikan kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan 

orang tua dalam memberikan edukasi perlindungan diri kepada anak. 

 

Kata Kunci: Anak Usia Dini; Batasan Diri; Orang Tua; Pelecehan Seksual; Pendidikan 

Kesehatan. 

 

Abstract: Limited parental knowledge regarding body recognition, personal boundaries, 
and safe versus unsafe touch may hinder efforts to prevent sexual abuse among young 
children. This activity aimed to improve parents’ knowledge of sexual abuse prevention in 
early childhood. The activity was conducted in kindergartens in Tangerang City and 
involved 49 parents. The intervention consisted of health education delivered through 
lectures, discussions, question-and-answer sessions, leaflets, pictures, educational cards, 
and practice of the song “My Private Areas” with the children. Evaluation was conducted 
using a 10-item questionnaire administered to parents before and after the intervention. 
The results showed an increase in the proportion of parents with good knowledge at 
Kindergarten 1, from 36.4% to 63.6%, and at Kindergarten 2, from 74.1% to 100%. The 
proportion of parents with poor knowledge decreased to 0% at both locations. Health 
education can improve parents’ knowledge in providing self-protection education to 
children. 
 
Keywords: Early Childhood; Health Education; Parents; Personal Boundaries; Sexual 
Abuse Prevention. 
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A. LATAR BELAKANG 

Anak usia dini merupakan kelompok usia yang berada pada tahap 

pertumbuhan dan perkembangan yang sangat pesat. Pada periode awal 

kehidupan hingga usia 5 tahun, perkembangan otak, kemampuan kognitif, 

sosial-emosional, bahasa, dan perilaku anak berkembang secara cepat serta 

dipengaruhi oleh kualitas pengasuhan, interaksi sosial, lingkungan yang 

aman, dan stimulasi yang diterima anak (Crotty et al., 2023; WHO, 2018). 

Masa ini sering disebut sebagai golden period karena pengalaman dan 

rangsangan pada usia dini dapat membentuk dasar kesehatan, kemampuan 

belajar, perilaku, serta perkembangan anak pada tahap kehidupan 

selanjutnya (Lobo et al., 2024; UNICEF, 2023). Oleh karena itu, anak 

membutuhkan lingkungan yang aman, pengasuhan responsif, dan 

pendidikan yang sesuai dengan tahap perkembangannya. Namun, tingginya 

rasa ingin tahu anak belum selalu diimbangi dengan kemampuan untuk 

mengenali situasi yang aman dan berisiko, termasuk dalam menjaga tubuh 

serta batasan dirinya. Kondisi tersebut menunjukkan pentingnya pemberian 

pendidikan kesehatan mengenai pengenalan tubuh dan perlindungan diri 

sejak usia dini. 

Kekerasan seksual terhadap anak masih menjadi masalah serius secara 

global maupun nasional. Kekerasan seksual tidak hanya menimbulkan 

dampak fisik, tetapi juga dapat menyebabkan trauma, rasa takut, gangguan 

emosional, penurunan kepercayaan diri, serta masalah psikologis yang dapat 

berlangsung dalam jangka Panjang (Akinyemi et al., 2024; Ramírez et al., 

2025). Kekerasan seksual dapat terjadi dalam bentuk verbal maupun fisik, 

seperti ancaman, paksaan, perkataan bernuansa seksual, sentuhan tidak 

pantas pada bagian tubuh tertentu, hingga pemerkosaan. Anak dalam situasi 

tersebut dapat diperlakukan sebagai objek eksploitasi seksual oleh pelaku 

(Bustamante et al., 2019; Lu et al., 2023; Mehta et al., 2023). UNICEF juga 

melaporkan bahwa kekerasan seksual masih dialami oleh banyak anak di 

berbagai negara, sehingga diperlukan upaya perlindungan dan pencegahan 

yang dilakukan sedini mungkin melalui pendekatan yang sesuai dengan 

perkembangan anak (UNICEF, 2021). 

Orang tua memiliki peran penting dalam memberikan perlindungan, 

pendampingan, dan pendidikan awal kepada anak mengenai tubuh pribadi 

serta batasan diri. Pengetahuan orang tua mengenai pendidikan seksual 

yang sesuai dengan tahap perkembangan anak diperlukan agar orang tua 

mampu menjelaskan bagian tubuh pribadi, membedakan sentuhan aman 

dan tidak aman, serta mengajarkan anak untuk berani berkata tidak dan 

melapor kepada orang dewasa yang dipercaya ketika menghadapi situasi 

yang tidak nyaman (Gushwa et al., 2019; Jeglic et al., 2023; Kızıltepe et al., 

2022). Namun, masih terdapat orang tua yang belum sepenuhnya memahami 

cara memberikan pendidikan seksual kepada anak usia dini secara tepat dan 

sesuai dengan tahap perkembangannya. 
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Berdasarkan hasil komunikasi awal dengan pihak Sekolah TK, masih 

diperlukan penguatan pengetahuan orang tua mengenai pengenalan tubuh 

dan batasan diri pada anak. Orang tua belum memperoleh pendidikan 

kesehatan secara terstruktur mengenai bagian tubuh pribadi, sentuhan 

aman dan tidak aman, serta tindakan yang perlu diajarkan kepada anak 

apabila merasa tidak nyaman. Selain itu, edukasi pencegahan pelecehan 

seksual pada anak usia dini belum dilaksanakan secara rutin dengan media 

dan metode yang sesuai dengan karakteristik anak. Kondisi tersebut 

menunjukkan perlunya pendidikan kesehatan bagi orang tua sebagai upaya 

meningkatkan kemampuan mereka dalam memberikan perlindungan diri 

kepada anak. 

Pendidikan kesehatan mengenai pengenalan tubuh dan batasan diri 

merupakan salah satu bentuk pencegahan primer terhadap pelecehan 

seksual pada anak. Materi pendidikan kesehatan dapat membantu orang tua 

memahami cara menyampaikan pendidikan seksual kepada anak dengan 

bahasa yang sederhana dan sesuai usia. Materi tersebut mencakup 

pengenalan bagian tubuh pribadi, batasan diri, sentuhan aman dan tidak 

aman, serta tindakan yang perlu diajarkan kepada anak, seperti berkata 

tidak, menjauh, dan melapor kepada orang tua, guru, atau orang dewasa lain 

yang dipercaya (Bustamante et al., 2019; Jeglic et al., 2023; Kızıltepe et al., 

2022; Melia et al., 2025). Pendidikan dan pengasuhan yang tepat pada usia 

dini dapat mendukung kesiapan anak dalam menghadapi berbagai situasi di 

lingkungan sekitarnya, termasuk kemampuan menjaga diri dari kondisi 

yang berisiko. 

Berbagai penelitian menunjukkan bahwa pendidikan dan pengasuhan 

pada usia dini berperan dalam meningkatkan pengetahuan serta 

kemampuan perlindungan diri anak. Namun, keberhasilan pendidikan 

perlindungan diri pada anak juga dipengaruhi oleh keterlibatan orang tua 

dalam memberikan informasi, pendampingan, dan penguatan secara 

berkelanjutan di rumah (Crisdiansyah et al., 2021; Rudolph et al., 2024; 

Russell et al., 2024; Solehati et al., 2025). Oleh karena itu, peningkatan 

pengetahuan orang tua mengenai pengenalan tubuh dan batasan diri 

menjadi bagian penting dalam upaya pencegahan pelecehan seksual pada 

anak usia dini. 

Berdasarkan permasalahan tersebut, solusi yang ditawarkan adalah 

pelaksanaan pendidikan kesehatan tentang pengenalan tubuh dan batasan 

diri kepada orang tua melalui penyampaian materi, leaflet, media visual, 

diskusi, serta tanya jawab. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan 

pengetahuan orang tua di Sekolah TK mengenai pengenalan tubuh, batasan 

diri, sentuhan aman dan tidak aman, serta langkah pencegahan pelecehan 

seksual pada anak usia dini. 
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B. METODE PELAKSANAAN 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat berupa pendidikan kesehatan 

tentang pengenalan tubuh dan batasan diri untuk meningkatkan 

pengetahuan orang tua mengenai pencegahan pelecehan seksual pada anak 

usia dini. Kegiatan dilaksanakan di Sekolah TK dengan sasaran utama orang 

tua yang memiliki anak usia 5–6 tahun. Anak dilibatkan dalam sesi edukasi 

sebagai penerima manfaat dan media praktik bagi orang tua. Peserta terdiri 

atas 22 orang tua beserta anak di TK Ar-Rizqi dan 27 orang tua beserta anak 

di TK Islam Bani Rouf. Materi meliputi bagian tubuh pribadi, batasan diri, 

sentuhan aman dan tidak aman, serta tindakan yang perlu diajarkan kepada 

anak ketika merasa tidak nyaman, yaitu berkata tidak, menjauh, dan 

melapor kepada orang dewasa yang dipercaya. Media yang digunakan 

berupa leaflet, gambar bagian tubuh, kartu edukasi sentuhan aman dan 

tidak aman, serta lagu “Area Privasiku” dengan gerakan sederhana. Leaflet, 

diskusi, dan tanya jawab digunakan untuk meningkatkan pengetahuan 

orang tua, sedangkan gambar, kartu, lagu, dan gerakan digunakan sebagai 

contoh metode edukasi yang dapat diterapkan orang tua kepada anak. 

Kegiatan dilaksanakan melalui tahap persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. 

1. Tahap Persiapan 

Tim pelaksana berkoordinasi dengan Sekolah TK terkait perizinan, 

waktu, tempat, jumlah peserta, dan pendampingan anak selama kegiatan. 

Tim kemudian menyiapkan materi, leaflet, media gambar, kartu edukasi, 

lagu “Area Privasiku”, serta kuesioner pretest dan posttest bagi orang tua. 

Kuesioner memuat pertanyaan mengenai bagian tubuh pribadi, batasan diri, 

sentuhan aman dan tidak aman, serta pencegahan pelecehan seksual pada 

anak usia dini. 

 

2. Tahap Pelaksanaan 

Kegiatan diawali dengan pembukaan, perkenalan tim, dan penjelasan 

tujuan kegiatan. Selanjutnya, orang tua mengisi pretest untuk mengetahui 

pengetahuan awal mengenai pengenalan tubuh, batasan diri, dan 

pencegahan pelecehan seksual pada anak usia dini. Pendidikan kesehatan 

kemudian diberikan melalui ceramah singkat, diskusi, tanya jawab, leaflet, 

gambar, dan kartu edukasi. Materi menekankan peran orang tua dalam 

mengenalkan tubuh pribadi, menjelaskan batasan diri, membedakan 

sentuhan aman dan tidak aman, serta mengajarkan anak untuk berkata 

tidak, menjauh, dan melapor ketika menghadapi situasi yang tidak nyaman. 

Anak dilibatkan melalui kegiatan melihat gambar, mengikuti gerakan 

sederhana, dan bernyanyi lagu “Area Privasiku”. Kegiatan ini bertujuan 

memberikan contoh kepada orang tua mengenai cara menyampaikan 

edukasi perlindungan diri sesuai tahap perkembangan anak. 
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3. Tahap Evaluasi 

Evaluasi pengetahuan orang tua dilakukan melalui posttest 

menggunakan kuesioner yang sama atau setara dengan pretest. Hasil pretest 

dan posttest digunakan untuk menggambarkan perubahan pengetahuan 

orang tua mengenai pengenalan tubuh, batasan diri, sentuhan aman dan 

tidak aman, serta pencegahan pelecehan seksual pada anak usia dini. 

Evaluasi proses dilakukan melalui observasi keterlibatan orang tua dan 

anak selama kegiatan, termasuk keaktifan dalam diskusi, tanya jawab, 

pendampingan anak, serta respons anak terhadap lagu dan media edukasi. 

Kegiatan diharapkan dapat meningkatkan pengetahuan orang tua dan 

kesiapan mereka dalam memberikan pendidikan perlindungan diri kepada 

anak di rumah. 

 

C. HASIL DAN PEMBAHASAN 

1. Pra Kegiatan 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat berupa pendidikan kesehatan 

tentang pengenalan tubuh dan batasan diri dilaksanakan di Sekolah TK 

pada tanggal 04 Juni 2026. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan 

pengetahuan orang tua mengenai pencegahan pelecehan seksual pada anak 

usia dini. Tahap persiapan diawali dengan koordinasi bersama kepala 

sekolah dan guru untuk memperoleh izin, menentukan waktu pelaksanaan, 

jumlah peserta, serta teknis pendampingan anak selama kegiatan. 

Berdasarkan hasil komunikasi awal dengan pihak sekolah, edukasi 

mengenai pengenalan tubuh pribadi, batasan diri, sentuhan aman dan tidak 

aman, serta pencegahan pelecehan seksual belum dilaksanakan secara rutin 

dan terstruktur. Tim pelaksana menyiapkan materi edukasi, leaflet, media 

gambar, kartu edukasi sentuhan aman dan tidak aman, lagu “Area 

Privasiku”, serta kuesioner pretest dan posttest bagi orang tua. Kuesioner 

digunakan untuk mengukur pengetahuan orang tua mengenai pengenalan 

tubuh, batasan diri, sentuhan aman dan tidak aman, serta langkah 

pencegahan pelecehan seksual pada anak usia dini. 

 

2. Pelaksanaan Kegiatan 

Kegiatan diikuti oleh 49 orang tua sebagai peserta evaluasi, yang terdiri 

atas 22 orang tua dari TK Ar-Rizqi dan 27 orang tua dari TK Islam Bani Rouf. 

Anak usia 5–6 tahun turut hadir bersama orang tua dalam sesi praktik 

edukasi. Seluruh rangkaian kegiatan dilaksanakan dalam satu hari, 

meliputi pretest, pendidikan kesehatan, praktik edukasi bersama anak, dan 

posttest. Kegiatan diawali dengan pembukaan, perkenalan tim pelaksana, 

serta penjelasan tujuan kegiatan kepada orang tua dan anak. Selanjutnya, 

orang tua mengisi kuesioner pretest untuk mengetahui pengetahuan awal 

mengenai pengenalan tubuh, batasan diri, dan pencegahan pelecehan 

seksual pada anak usia dini, seperti terlihat pada Gambar 1. 
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Gambar 1. Pengisian Pretest oleh Orang Tua 

 

Setelah pretest, tim pelaksana memberikan pendidikan kesehatan 

kepada orang tua melalui ceramah singkat, diskusi, tanya jawab, leaflet, 

gambar, dan kartu edukasi. Materi yang disampaikan meliputi pengenalan 

bagian tubuh pribadi, batasan diri, sentuhan aman dan tidak aman, serta 

tindakan yang perlu diajarkan kepada anak apabila merasa tidak nyaman, 

yaitu berkata tidak, menjauh, dan melapor kepada orang tua, guru, atau 

orang dewasa lain yang dipercaya. Anak-anak dilibatkan melalui 

penggunaan media gambar, gerakan sederhana, dan bernyanyi bersama lagu 

“Area Privasiku”. Sesi ini memberikan contoh kepada orang tua mengenai 

cara menyampaikan edukasi perlindungan diri yang dapat diterapkan 

kembali di rumah sesuai dengan tahap perkembangan anak usia dini, seperti 

terlihat pada Gambar 2. 

 

 

Gambar 2. Penyampaian Materi Pencegahan Pelecehan Seksual 

 

Setelah penyampaian materi selesai, orang tua mengisi kuesioner 

posttest. Selain itu, tim pelaksana melakukan observasi terhadap 

keterlibatan orang tua dan anak selama kegiatan berlangsung, seperti 

terlihat pada Gambar 3. 
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Gambar 3. Pengisian Posttest dan Evaluasi Kegiatan 

 

3. Hasil Kegiatan 

Hasil pretest dan posttest menunjukkan adanya perubahan kategori 

pengetahuan orang tua setelah mengikuti pendidikan kesehatan tentang 

pengenalan tubuh dan batasan diri, seperti terlihat pada Tabel 1. 

 

Tabel 1. Distribusi Tingkat Pengetahuan Orang Tua Sebelum dan Setelah 

Pendidikan Kesehatan di Sekolah TK 

Lokasi Kategori Pengetahuan Pretest, n (%) Posttest, n (%) 

TK Ar-Rizqi 

Baik 8 (36,4) 14 (63,6) 

Cukup 7 (31,8) 8 (36,4) 

Kurang 7 (31,8) 0 (0,0) 

Total 22 (100) 22 (100) 

TK Islam Bani Rouf 

Baik 20 (74,1) 27 (100) 

Cukup 5 (18,5) 0 (0,0) 

Kurang 2 (7,4) 0 (0,0) 

Total 27 (100) 27 (100) 

 

Berdasarkan Tabel 1, terjadi perubahan positif pada tingkat 

pengetahuan orang tua setelah diberikan pendidikan kesehatan tentang 

pengenalan tubuh dan batasan diri. Di TK Ar-Rizqi, proporsi orang tua 

dengan kategori pengetahuan baik meningkat dari 36,4% pada pretest 

menjadi 63,6% pada posttest. Selain itu, kategori pengetahuan kurang 

menurun dari 31,8% menjadi 0%, sehingga seluruh orang tua berada pada 

kategori pengetahuan cukup dan baik setelah kegiatan. Di TK Islam Bani 

Rouf, proporsi orang tua dengan kategori pengetahuan baik meningkat dari 

74,1% pada pretest menjadi 100% pada posttest. Setelah pendidikan 

kesehatan diberikan, tidak terdapat lagi orang tua dengan kategori 

pengetahuan cukup maupun kurang. Hasil tersebut menunjukkan bahwa 

pendidikan kesehatan yang diberikan dapat meningkatkan kategori 

pengetahuan orang tua mengenai pengenalan tubuh, batasan diri, sentuhan 

aman dan tidak aman, serta pencegahan pelecehan seksual pada anak usia 

dini (Huang et al., 2025; Lobo et al., 2024; Lu et al., 2023; Smith et al., 2024). 

Secara keseluruhan, hasil menunjukkan perubahan positif pada tingkat 

pengetahuan orang tua di kedua lokasi kegiatan. Perubahan tersebut 

ditandai dengan meningkatnya proporsi orang tua dalam kategori 
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pengetahuan baik dan tidak adanya lagi responden dengan kategori 

pengetahuan kurang setelah pendidikan kesehatan diberikan. Namun, hasil 

ini bersifat deskriptif karena analisis dilakukan melalui perbandingan 

distribusi kategori pretest dan posttest tanpa uji statistic (Cohen & Katz, 

2023; Rudolph et al., 2024; Solehati et al., 2025). 

Pendidikan kesehatan yang disampaikan melalui leaflet, diskusi, tanya 

jawab, gambar, dan kartu edukasi membantu orang tua memahami materi 

secara lebih konkret (Bustamante et al., 2019; Huang et al., 2025; Melia et 

al., 2025; Punjani et al., 2026). Materi tidak hanya menjelaskan bagian tubuh 

pribadi dan batasan diri, tetapi juga menekankan peran orang tua dalam 

mengajarkan anak mengenali sentuhan aman dan tidak aman serta langkah 

yang perlu dilakukan ketika anak merasa tidak nyaman. Dengan 

meningkatnya pengetahuan tersebut, orang tua diharapkan dapat 

memberikan edukasi perlindungan diri secara berulang dan konsisten di 

rumah (Cohen & Katz, 2023; Smith et al., 2024; Solehati et al., 2025). 

Keterlibatan anak dalam kegiatan bernyanyi lagu “Area Privasiku”, 

melihat gambar, dan mengikuti gerakan sederhana menunjukkan bahwa 

media edukasi dapat digunakan sebagai metode penyampaian pesan 

perlindungan diri kepada anak. Namun, keterlibatan anak dalam kegiatan 

ini hanya menjadi bagian dari evaluasi proses dan tidak digunakan sebagai 

dasar pengukuran kuantitatif peningkatan pengetahuan anak. Oleh karena 

itu, keberhasilan utama kegiatan ditunjukkan melalui perubahan 

pengetahuan orang tua berdasarkan hasil pretest dan posttest. 

 

4. Evaluasi Kegiatan 

Evaluasi hasil dilakukan melalui posttest pada 49 orang tua setelah 

seluruh rangkaian pendidikan kesehatan selesai. Di TK 1, kategori 

pengetahuan baik meningkat dari 36,4% menjadi 63,6%, sedangkan kategori 

kurang menurun dari 31,8% menjadi 0%. Di TK 2, kategori pengetahuan baik 

meningkat dari 74,1% menjadi 100%, dan tidak terdapat lagi orang tua 

dalam kategori cukup maupun kurang. Evaluasi proses dilakukan melalui 

observasi keterlibatan peserta selama kegiatan. Orang tua aktif mengikuti 

diskusi, mengajukan pertanyaan, serta mendampingi anak dalam sesi 

praktik edukasi. Anak-anak terlihat antusias saat mengikuti lagu, gerakan, 

dan media gambar. Temuan ini menunjukkan bahwa metode edukasi yang 

digunakan dapat mendukung orang tua dalam menyampaikan pesan 

perlindungan diri kepada anak. 

 

5. Kendala yang Dihadapi 

Pelaksanaan kegiatan secara umum berjalan dengan baik. Namun, 

kehadiran orang tua belum sepenuhnya memenuhi target karena beberapa 

orang tua berhalangan hadir pada waktu kegiatan. Selain itu, pada salah 

satu lokasi terjadi gangguan teknis pada mikrofon dan sound system, 

sehingga penyampaian materi pada awal kegiatan belum terdengar optimal 
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oleh seluruh peserta. Kendala tersebut diatasi melalui kerja sama tim 

pelaksana, guru, dan pihak sekolah. Tim menyesuaikan posisi peserta, 

menggunakan komunikasi yang lebih interaktif, serta memaksimalkan 

penggunaan media visual dan leaflet. Dengan penyesuaian tersebut, seluruh 

rangkaian kegiatan tetap dapat dilaksanakan sesuai rencana. 

 

D. SIMPULAN DAN SARAN 

Pendidikan kesehatan tentang pengenalan tubuh dan batasan diri yang 

dilaksanakan di Sekolah TK menunjukkan perubahan positif pada 

pengetahuan orang tua mengenai pencegahan pelecehan seksual pada anak 

usia dini. Setelah edukasi, proporsi orang tua dengan pengetahuan baik 

meningkat, sedangkan kategori pengetahuan kurang tidak ditemukan pada 

kedua Lokasi dengan  TK 1, kategori pengetahuan baik meningkat dari 36,4% 

menjadi 63,6%, sedangkan kategori kurang menurun dari 31,8% menjadi 0%. 

Di TK 2, kategori pengetahuan baik meningkat dari 74,1% menjadi 100%, 

dan tidak terdapat lagi orang tua dalam kategori cukup maupun kurang. 

Penggunaan leaflet, media gambar, kartu edukasi, diskusi, serta lagu “Area 

Privasiku” membantu orang tua memahami materi dan cara 

menyampaikannya kepada anak. Kegiatan serupa perlu dilakukan secara 

berkala dengan melibatkan guru dan orang tua. Sekolah juga disarankan 

mengintegrasikan edukasi perlindungan diri dalam kegiatan pembelajaran 

anak serta menyediakan media edukasi yang mudah digunakan di rumah. 
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