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ABSTRAK

Abstrak: Rendahnya literasi mengenai human papillomavirus (HPV) dapat menghambat
dukungan sekolah terhadap vaksinasi. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan
pengetahuan guru dan menyiapkan mereka sebagai edukator HPV. Pelatihan
dilaksanakan pada 11 Juni 2026 kepada 15 guru sekolah dasar melalui workshop
interaktif, pemaparan materi, diskusi, demonstrasi job aids, dan permainan ular tangga
edukatif. Evaluasi menggunakan pretest-posttest serta observasi partisipasi. Setelah
pelatihan, jumlah peserta dengan kategori pengetahuan baik meningkat menjadi 13
orang (86,7%), sedangkan kategori cukup menjadi 2 orang (13,3%) dan tidak terdapat
peserta pada kategori kurang. proporsi peserta dengan pengetahuan baik meningkat
sebesar 26,7 poin persentase, sementara kategori pengetahuan kurang menurun dari
13,3% menjadi 0%. Media visual, job aids, diskusi, dan permainan edukatif digunakan
untuk mendukung keterlibatan peserta selama proses pelatihan . Pelatihan singkat
berbasis media interaktif berpotensi memperkuat peran guru dalam edukasi vaksin HPV
di sekolah, namun pendampingan lanjutan diperlukan untuk menilai penerapan edukasi
secara mandiri.

Kata Kunci: Edukasi Kesehatan; Guru; Human Papillomavirus; Media Interaktif;
Vaksinasi.

Abstract: Limited Iiteracy regarding human papillomavirus (HPV) may hinder school
support for vaccination. This community service aimed to improve teachers’ knowledge
and prepare them as HPV educators. The training was conducted on 11 June 2026 with
15 primary-school teachers through an interactive workshop, lectures, discussions, job-
aid demonstrations, and an educational snakes-and-ladders game. Evaluation used paired
pretest-posttest questionnaires and participation observation. After training, the number
of participants in the “good” knowledge category increased to 13 (86.7%), while those in
the “fair” category numbered 2 (13.3%), and there were no participants in the ‘poor”
category. The proportion of participants with good knowledge Iincreased by 26.7
percentage points, while the proportion in the “poor” category decreased from 13.3% to
0%. Visual aids, job aids, discussions, and educational games are used to encourage
participant engagement throughout the training process. A brief interactive-media
training may strengthen teachers’ roles in school-based HPV vaccine education; however,
follow-up mentoring is needed to assess independent implementation.

Keywords: Health Education;, Human Papillomavirus; Interactive Media; Teachers;
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A. LATAR BELAKANG

Kanker serviks tetap menjadi masalah kesehatan perempuan yang
penting karena sebagian besar kasus berkaitan dengan infeksi persisten
human papillomavirus (HPV) berisiko tinggi. Di Indonesia, kanker serviks
merupakan salah satu kanker terbanyak pada perempuan dan masih
menyebabkan beban kematian yang besar, terutama ketika penyakit
ditemukan pada stadium lanjut (Kementerian Kesehatan, 2024). Vaksinasi
HPV merupakan strategi pencegahan primer yang direkomendasikan secara
global dan menjadi salah satu pilar eliminasi kanker serviks(Hall et al., 2025;
Kementerian Kesehatan, 2023). Bukti populasi juga menunjukkan bahwa
vaksinasi pada usia muda berhubungan dengan penurunan risiko kanker
serviks invasif (Lei et al., 2020; World Health Organization (WHO), 2022).

Perluasan vaksinasi HPV melalui program berbasis sekolah membuka
peluang untuk menjangkau sasaran secara lebih merata. Meskipun demikian,
ketersediaan vaksin dan penyelenggaraan program belum otomatis
menjamin penerimaan masyarakat. Pengalaman berbagai negara
menunjukkan bahwa cakupan vaksinasi dipengaruhi oleh kesiapan sistem,
komunikasi yang konsisten, akses informasi, serta dukungan orang dewasa
yang berperan dalam pengambilan keputusan anak (Bruni et al., 2021; Kaul
et al., 2019). Oleh karena itu, sekolah tidak hanya berfungsi sebagai lokasi
pelayanan, tetapi juga sebagai ruang edukasi yang dapat membangun
pemahaman sebelum kegiatan imunisasi dilaksanakan.

Pada remaja putri, keputusan vaksinasi umumnya melibatkan orang tua,
sedangkan pengetahuan dan sikap orang tua terhadap HPV dapat
menentukan penerimaan vaksin (Aragaw et al., 2025; Khairiyah et al., 2025).
Penelitian di Indonesia menunjukkan bahwa pengetahuan, sikap, efikasi diri,
dan karakteristik pengambil keputusan berkaitan dengan penerimaan atau
kesiapan terhadap vaksinasi HPV (Miszka et al., 2025; Samaria et al., 2024;
Samaria et al., 2025). Keraguan sering berkembang dari kekhawatiran
mengenail keamanan, efek samping, kesesuaian usia pemberian, serta stigma
yang mengaitkan vaksin dengan perilaku seksual. Kondisi tersebut
menuntut penyampaian pesan yang akurat, empatik, dan mudah dipahami
oleh keluarga.

Guru memiliki posisi strategis karena berinteraksi secara langsung
dengan siswa dan orang tua serta kerap menjadi sumber informasi yang
dipercaya di lingkungan sekolah. Namun, tinjauan sistematis menemukan
bahwa pengetahuan guru mengenai HPV masih beragam dan sebagian guru
merasa belum percaya diri untuk menjelaskan vaksin atau merespons
pertanyaan orang tua (Choi et al., 2024). Intervensi edukasi pada staf sekolah
dapat meningkatkan pengetahuan dan dukungan terhadap edukasi maupun
pelayanan vaksin berbasis sekolah (Reiter et al., 2012). Penguatan kapasitas
guru perlu mencakup pengetahuan substansi sekaligus latihan komunikasi
agar guru mampu menyampaikan pesan tanpa menghakimi dan dapat
merujuk masyarakat kepada sumber informasi yang terpercaya.
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Kebutuhan tersebut juga ditemukan pada mitra kegiatan di Sekolah
Bojongsari 4. Berdasarkan hasil koordinasi awal menunjukkan bahwa satu
guru UKS pernah menerima sosialisasi mengenai HPV dan vaksinasi, tetapi
belum memperoleh pembekalan secara terstruktur, sedangkan guru lainnya
belum pernah memperoleh edukasi khusus mengenai topik tersebut. Guru
dipandang sebagai kelompok yang dapat berkomunikasi langsung dengan
siswa maupun orang tua. Selain itu, kebutuhan mitra bukan hanya informasi
mengenal HPV dan vaksinasi tetapi juga bahan edukasi dan media sehingga
memudahkan dalam menyampaikan informasi ke siswa dan orang tua.

Pendekatan pelatihan dengan media interaktif dipilih untuk memenuhi
kebutuhan tersebut. Edukasi yang hanya menggunakan ceramah berpotensi
membatasi keterlibatan peserta. Penggunaan media visual, diskusi, simulasi,
dan permainan edukatif dapat membantu peserta menghubungkan konsep
kesehatan dengan situasi sehari-hari. Intervensi berbasis sekolah dilaporkan
mampu meningkatkan pengetahuan dan kesediaan terhadap vaksinasi
(Zhang et al.,, 2020), sedangkan kegiatan pengabdian di Indonesia juga
menunjukkan bahwa edukasi terstruktur dapat memperbaiki pemahaman
mengenai kanker serviks dan vaksin HPV (Ardhana et al., 2024; Khoerudin
et al., 2024; Samaria et al., 2023; Sumarmi et al., 2024). Media papan
permainan juga dapat mendorong partisipasi aktif karena peserta belajar
melalui pertanyaan, tantangan, dan umpan balik langsung (Nurhaliza &
Tasu, 2025). Oleh karena itu, metode interaktif dinilai sesuai untuk
membekali guru tidak hanya pada aspek pengetahuan, tetapi juga
pengalaman menggunakan media edukasi yang dapat diterapkan di
lingkungan sekolah.

Berdasarkan koordinasi dengan mitra di Kelurahan Bojongsari Baru,
diperlukan penguatan informasi yang dapat menjangkau guru, siswa, dan
orang tua secara berkelanjutan. Tim pengabdian mengembangkan materi
pelatihan, job aids penyuluhan, poster, leaflet, serta permainan ular tangga
bertema HPV dan vaksinasi. Kegiatan yang dibahas dalam artikel ini
difokuskan pada pelatihan guru sebagai edukator vaksin HPV. Tujuan
kegiatan adalah meningkatkan pengetahuan guru mengenai HPV dan
vaksinasi serta membekali mereka dengan media dan pengalaman simulasi
untuk mendukung edukasi kesehatan di sekolah.

B. METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian berbentuk pelatihan guru sebagai edukator vaksin
HPV yang dilaksanakan pada Kamis, 11 Juni 2026 di aula SD Negeri
Bojongsari Baru. Mitra kegiatan adalah sekolah dasar di wilayah Kelurahan
Bojongsari Baru dengan jumlah peserta 15 guru. Mitra berperan dalam
perizinan, penetapan jadwal, penyediaan ruang dan sarana kegiatan,
mobilisasi peserta, serta komitmen untuk memanfaatkan media edukasi
setelah program selesai. Tim pelaksana terdiri atas dosen dan mahasiswa
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas Pembangunan Nasional “Veteran”
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Jakarta. Materi utama mengenai HPV dan Vaksinasi disampaikan oleh ibu
Yunita Amraeni sebagai pakar Epidemiologi Kesehatan Reproduksi,
sedangkan anggota lainnya berperan sebagai fasilitator untuk diskusi,
simulasi permainan edukatif serta pendamping pengisian instrumen
evaluasi.

Pelaksanaan dibagi menjadi tahap persiapan, pelatihan, dan evaluasi.
Pada tahap persiapan, tim melakukan koordinasi dengan kelurahan dan
sekolah untuk mengidentifikasi kebutuhan mitra, menentukan peserta dan
jadwal kegiatan serta menylapkan perangkat pelatihan seperti menyusun
materi, menylapkan kuesioner pretest-posttest, serta mengembangkan
media berupa slide, job aids, poster, leaflet, dan permainan ular tangga
edukasi HPV. Isi materi mencakup definisi dan cara penularan HPV,
hubungan HPV dengan kanker, mekanisme dan manfaat vaksin, usia serta
jadwal pemberian dalam program, efek samping yang mungkin terjadi,
sumber informasi terpercaya, dan teknik merespons keraguan masyarakat.

Tahap pelatihan menggunakan workshop interaktif dengan kombinasi
pemaparan, tanya jawab, diskusi, dan demonstrasi media. Kegiatan diawali
dengan pembukaan selama 20 menit, dilanjutkan dengan peserta terlebih
dahulu mengerjakan pretest untuk mendapatkan gambaran awal
pengetahuan selama 15 menit. serta hal lainnya seputar materi, serta sesi
berikutnya berupa demonstrasi mencoba menggunakan job aids dan
permainan ular tangga bertema HPV dan vaksinasi selama 60 menit.
Permainan tersebut dilakukan oleh peserta secara berkelompok. Pada setiap
kotak pertanyaan atau tantangan, peserta diminta menjawab pertanyaan,
sedangkan fasilitator memberikan klarifikasi dan penguatan terhadap
jawaban peserta.

Posttest diberikan pada akhir kegiatan. Monitoring proses dilakukan
melalui observasi terhadap kehadiran, partisipasi diskusi, keterlibatan
dalam permainan, dan pelaksanaan simulasi. Evaluasi hasil pelatihan
dilakukan menggunakan kuesioner pengetahuan yang diberikan kepada
peserta yang sama sebelum (pretest) dan sesudah (posttest) pelatihan.
Instrumen terdiri atas 20 pertanyaan berbentuk pilihan ganda dengan satu
jawaban benar. Pertanyaan mencakup pengetahuan mengenai HPV dan
kaitannya dengan kanker serviks, manfaat dan tujuan vaksinasi HPV, usia
dan jadwal pemberian vaksin, keamanan dan efek samping vaksin, mitos
terkait vaksin HPV, sumber informasi yang terpercaya, serta peran dan
komunikasi guru dalam mendukung edukasi vaksinasi HPV kepada siswa
dan orang tua.

Setiap jawaban benar diberi skor 1 dan jawaban salah diberi skor O,
sehingga skor mentah berkisar antara 0-20. Skor tersebut kemudian
dikonversi ke dalam skala 0—100 dengan rumus jumlah jawaban benar dibagi
jumlah seluruh pertanyaan dan dikalikan 100. Selanjutnya, Skor
pengetahuan dikonversi ke dalam persentase dan dikategorikan berdasarkan
Bloom’s cut-off point, yaitu pengetahuan kurang apabila skor <60%,
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cukup/sedang apabila skor 60-79%, dan baik apabila skor 80—100%(Bloom,
1968).
Analisis  hasil dilakukan deskriptif

membandingkan skor pengetahuan peserta sebelum dan sesudah kegiatan

evaluasi secara dengan
melalui pretest dan posttest. Perubahan skor setiap peserta dibandingkan
antara sebelum dan sesudah pelatihan. Perubahan hasil evaluasi disajikan
berdasarkan jumlah dan persentase peserta yang mengalami peningkatan,
tidak mengalami perubahan, atau mengalami penurunan skor. Selain itu,
distribusi tingkat pengetahuan peserta dikelompokkan ke dalam kategori
kurang, cukup, dan baik untuk menggambarkan perubahan distribusi
pengetahuan setelah pelatihan. Analisis inferensial tidak dilakukan karena
evaluasi kegiatan difokuskan pada Gambaran perubahan pengetahuan dan
tidak ditujukan untuk menguji efektivitas intervensi atau melakukan
generalisasi terhadap populasi guru. Data hasil evaluasi disajikan secara
agregat tanpa mencantumkan identitas peserta. Berikut tahapan pelatihan

guru sebagai edukator vaksin HPV, seperti terlihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Tahapan Pelatihan Guru Sebagai Edukator Vaksin HPV

Tahap Pe}l)siias?a/ Kegiatan Ni:g?:/ Indikator
Persiapan Tim pengabdian Koordinasi Rapat mitra, tersedianya 1
dan mitra, materi, paket materi,
mitra/sebelum identifikasi kuesioner, kuesioner, job aids,
pelaksanaan kebutuhan dan job aids, poster, leaflet, dan
penyusunan poster, permainan
perangkat leaflet, sebelum hari
materi dan video, pelaksanaan
evaluasi permainan
Pembukaan Fasilitator/ 35 Penjelasan Kuesioner 15 peserta
dan Pre Test menit kegiatan dan Pre test memiliki data
pengukuran pretest lengkap
pengetahuan
awal
Penyampaia  Yunita Penyampaian Workshop, seluruh peserta
n materi Amraeni/60 materi dan diskusi mengikuti sesi dan
menit penguatan terlibat dalam
komunikasi pembahasan mitos-
fakta/tanya jawab
Demonstrasi  Fasilitator/60 Pengenalan dan  Demonstrasi peserta mencoba
dan simulasi  menit praktik job aids, media dan job aids dan
media poster, leaflet simulasi permainan serta
serta ular menyelesaikan
tangga edukatif pertanyaan/tantan
gan yang diberikan
Evaluasidan Tim Penilaian Pretest- tersedia 15 pasang
penutupan pengabdian/30 pengetahuan posttest dan  data pretest-
menit dan refleksi observasi posttest;

perubahan skor
serta kategori
pengetahuan dapat
dihitung
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C. HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Persiapan Media dan Materi Pelatihan

Tahap persiapan dilakukan melalui koordinasi tim pengabdian dengan
pihak mitra untuk memastikan kesesuaian materi, media, dan teknis
pelaksanaan pelatihan. Pada tahap ini, tim menylapkan materi edukasi
mengenal HPV dan vaksinasi yang mencakup pengertian dan cara penularan
HPV, hubungan infeksi HPV dengan kanker serviks, manfaat vaksinasi,
keamanan dan efek samping vaksin, usia dan jadwal pemberian vaksin, serta
sumber informasi yang dapat dipercaya. Selain materi presentasi, tim juga
menyiapkan kuesioner pretest-posttest, job aids, poster, leaflet, dan
permainan ular tangga edukasi HPV sebagai perangkat pendukung kegiatan.

Pengembangan media diarahkan agar guru tidak hanya menerima
informasi secara verbal, tetapi juga memiliki alat bantu yang dapat
digunakan kembali ketika memberikan edukasi kepada siswa atau
berkomunikasi dengan orang tua. Job aids disusun untuk membantu guru
mengikuti urutan pesan yang perlu disampaikan secara konsisten,
sedangkan poster dan leaflet digunakan untuk menyederhanakan pesan
kesehatan dalam bentuk visual. Permainan ular tangga dikembangkan
dengan memasukkan pertanyaan, fakta, dan tantangan mengenai HPV dan
vaksinasi sehingga peserta dapat mengulang informasi melalui aktivitas
yang lebih partisipatif. Berikut penyampaian materi fakta penting mengenai
HPV dan vaksinasi, seperti terlihat pada Gambar 1.

Gambar 1. Penyampaian Materi Fakta Penting
Mengenai HPV dan Vaksinasi

Gambar 1 menunjukkan proses penyampaian materi mengenai fakta
penting HPV dan vaksinasi kepada peserta. Pada sesi ini, narasumber
menggunakan materi visual untuk menjelaskan pesan-pesan utama yang
sebelumnya telah disiapkan. Materi tidak hanya menekankan hubungan
HPV dengan kanker serviks dan manfaat vaksinasi sebagai upaya
pencegahan primer, tetapi juga membahas aspek keamanan, jadwal
vaksinasi, dan berbagai informasi yang berpotensi menimbulkan pertanyaan
di masyarakat. Penyampaian dengan media visual dimaksudkan untuk
membantu peserta mengikuti materi secara lebih sistematis dan
memberikan contoh bagaimana informasi teknis mengenai HPV dapat
disampaikan dalam bahasa yang lebih sederhana.
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Penggunaan pesan yang sederhana dan tidak menstigma menjadi bagian
penting karena guru nantinya berhadapan dengan siswa dan orang tua
dengan tingkat pemahaman yang berbeda. Guru tidak hanya membutuhkan
penguasaan materi, tetapi juga kemampuan memilih pesan yang relevan dan
mudah dipahami. Hal ini sejalan dengan temuan Choi et al (2024) bahwa
kesiapan staf sekolah dalam mendukung vaksinasi HPV berkaitan tidak
hanya dengan pengetahuan, tetapi juga dengan kepercayaan diri dalam
memberikan informasi dan merespons pertanyaan mengenai vaksin.

2. Pelaksanaan Pelatihan Guru.

Sebanyak 15 guru mengikuti seluruh rangkaian pelatihan. Kegiatan
dimulai dengan pengisian pretest untuk memperoleh gambaran
pengetahuan awal peserta mengenai HPV dan vaksinasi. Setelah itu,
narasumber menyampaikan materi mengenai HPV, kanker serviks, manfaat
vaksinasi pada usia sasaran, keamanan vaksin, efek samping yang mungkin
terjadi, serta pelaksanaan program vaksinasi berbasis sekolah. Selama
penyampaian materi, peserta diberikan kesempatan untuk mengajukan
pertanyaan dan mengklarifikasi informasi yang belum dipahami.

Setelah penyampaian materi, kegiatan dilanjutkan dengan diskusi
mengenal pertanyaan dan keraguan yang dapat muncul dari orang tua.
Pembahasan antara lain berkaitan dengan keamanan vaksin, kesesuaian
pemberian vaksin pada anak usia sekolah, kemungkinan efek samping, dan
alasan vaksin HPV diberikan sebelum seseorang berisiko mengalami
paparan HPV. Pada tahap ini, peserta tidak hanya menerima jawaban dari
narasumber, tetapi juga berlatih menyusun respons yang singkat, empatik,
tidak menghakimi, dan mudah dipahami. Proses tersebut menjadi bagian
penting dalam mempersiapkan guru sebagai edukator karena dalam
praktiknya guru dapat berhadapan langsung dengan pertanyaan siswa
maupun orang tua mengenai vaksinasi.

Tahap berikutnya adalah demonstrasi dan praktik penggunaan media
edukasi. Pada sesi praktik, peserta diperkenalkan dengan job aids, poster,
leaflet, dan permainan ular tangga edukasi HPV. Dalam permainan ular
tangga, peserta mengikuti alur permainan dan mendiskusikan jawaban
terhadap pertanyaan atau tantangan yang terdapat pada setiap kotak.
Fasilitator memberikan klarifikasi apabila terdapat jawaban yang masih
kurang tepat serta memperkuat kembali pesan-pesan utama yang
sebelumnya telah disampaikan. Berikut demonstrasi permainan ular tangga
edukasi HPV dan vaksinasi, seperti terlihat pada Gambar 2.
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2 J‘ ol A
Gambar 2. Demonstrasi Permainan Ular Tangga
Edukasi HPV Dan Vaksinasi

Gambar 2 memperlihatkan keterlibatan guru ketika mencoba permainan
ular tangga sebagai salah satu media edukasi interaktif. Peserta tidak hanya
mengamati demonstrasi, tetapi terlibat dalam proses menjawab pertanyaan,
mendiskusikan informasi, dan memperoleh umpan balik secara langsung.
Aktivitas tersebut memberikan kesempatan bagi peserta untuk mengulang
kembali materi HPV dan vaksinasi melalui pendekatan yang berbeda dari
ceramah. . Pendekatan tersebut sejalan dengan temuan bahwa staf sekolah
membutuhkan informasi yang jelas sekaligus panduan komunikasi yang
dapat digunakan ketika berhadapan dengan siswa dan orang tua (Choi et al.,
2024; Reiter et al., 2012).

Permainan tidak hanya berfungsi sebagai aktivitas penyegar, tetapi
menjadi bagian dari proses penguatan materi. Pendekatan ini sesuai dengan
prinsip pembelajaran interaktif yang memberikan kesempatan kepada
peserta untuk belajar melalui pertanyaan, pengalaman, pengulangan, dan
umpan balik. Media permainan juga dilaporkan dapat meningkatkan
keterlibatan peserta dalam proses pembelajaran kesehatan (Nurhaliza &
Tasu, 2025).

Penggunaan permainan dalam pelatihan juga memberikan gambaran
kepada guru mengenai alternatif cara menyampaikan pesan kesehatan
secara lebih partisipatif. Setiap pertanyaan dan tantangan dalam permainan
berfungsi sebagai stimulus untuk mengingat kembali pesan yang telah
diperoleh pada sesi sebelumnya. selama proses pelatihan peserta terlibat
dalam tanya jawab, diskusi, penggunaan media, dan permainan edukatif.
Keterlibatan tersebut menunjukkan bahwa metode pelatihan memberikan
ruang bagi peserta untuk tidak hanya menerima informasi, tetapi juga
mengolah dan mempraktikkan kembali pesan yang diperoleh. Hal ini relevan
dengan tujuan kegiatan, yaitu tidak hanya meningkatkan pengetahuan guru
mengenal HPV dan vaksinasi tetapi juga memberikan pengalaman
menggunakan media yang dapat mendukung kegiatan edukasi di sekolah.
Intervensi pendidikan pada staf sekolah sebelumnya juga dilaporkan dapat
meningkatkan pengetahuan dan dukungan terhadap edukasi vaksinasi
HPV.
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3. Monitoring dan Evaluasi Pengetahuan

Evaluasi hasil pelatihan dilakukan menggunakan data pretest dan
postest berpasangan dari 15 peserta. Data dianalisis secara deskriptif
dengan membandingkan skor pengetahuan setiap peserta sebelum dan
sesudah pelatihan. Perubahan skor diklasifikan meningkat, tetap dan atau
menurun dan disajikan dalam bentuk jumlah dan presentase. Selain itu,
Tingkat pengetahuan peserta dikelompokkan ke dalam kategori kurang,
cukup dan baik. Monitoring menunjukkan seluruh 15 peserta mengikuti
kegiatan hingga selesai dan menyelesaikan pretest serta posttest, sehingga
tersedia 15 pasang data evaluasi. Selama kegiatan, peserta terlibat dalam
tanya jawab, diskusi, praktik penggunaan media, dan permainan edukatif.
Berikut distribusi kategori pengetahuan guru sebelum dan sesudah
pelatihan, seperti terlihat pada Tabel 2.

Tabel 2. Distribusi Kategori Pengetahuan Guru Sebelum Dan Sesudah Pelatihan

Kategori Pretest n Pretest % Posttest n Posttest %
Kurang (< 60) 2 13,3 0 0,0
Cukup (60-79) 4 26,7 2 13,3
Baik (80-100) 9 60,0 13 86,7

Total 15 100,0 15 100,0

Tabel 2 menunjukkan perubahan distribusi tingkat pengetahuan peserta
setelah pelatihan. Sebelum pelatihan, sebanyak 9 peserta (60,0%) berada
pada kategori pengetahuan baik, 4 peserta (26,7%) pada kategori cukup, dan
2 peserta (13,3%) pada kategori kurang. Setelah pelatihan, jumlah peserta
dengan kategori pengetahuan baik meningkat menjadi 13 orang (86,7%),
sedangkan kategori cukup menjadi 2 orang (13,3%) dan tidak terdapat
peserta pada kategori kurang. Dengan demikian, proporsi peserta dengan
pengetahuan baik meningkat sebesar 26,7 poin persentase, sementara
kategori pengetahuan kurang menurun dari 13,3% menjadi 0%. Secara
individual, 14 dari 15 peserta (93,3%) memperoleh skor posttest yang lebih
tinggi dibandingkan pretest, sedangkan satu peserta (6,7%) memiliki skor
yang tetap dan tidak terdapat peserta yang mengalami penurunan skor.

Perubahan tersebut menunjukkan bahwa setelah pelatihan terdapat
pergeseran distribusi pengetahuan ke arah yang lebih baik. Dua peserta yang
sebelumnya berada pada kategori kurang berpindah menjadi kategori cukup,
sedangkan empat peserta yang sebelumnya berada pada kategori cukup
berpindah menjadi kategori baik. Seluruh peserta yang sejak awal berada
pada kategori baik tetap berada dalam kategori baik setelah pelatihan

Peningkatan yang terjadi setelah satu kali pelatihan konsisten dengan
berbagai intervensi edukasi HPV yang melaporkan perbaikan pengetahuan
pada staf sekolah, remaja, dan kelompok masyarakat (Reiter et al., 2012;
Samaria et al., 2023; Zhang et al., 2020). Unsur yang kemungkinan
mendukung hasil adalah penyampaian materi secara terstruktur,
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kesempatan bertanya, koreksi mitos secara langsung, serta pengulangan
pesan melalui permainan. Media yang dapat disentuh dan dimainkan juga
mempermudah guru melihat bagaimana edukasi dapat diterapkan pada
siswa dengan cara yang partisipatif.

Hasil evaluasi in1 menggambarkan perubahan pengetahuan pada peserta
yang mengikuti kegiatan dan tidak dimaksudkan untuk menunjukkan
hubungan sebab-akibat atau digeneralisasikan kepada seluruh populasi
guru karena evaluasi dilakukan tanpa kelompok pembanding dan posttest
diberikan segera setelah kegiatan. Evaluasi dilakukan segera setelah
pelatihan sehingga hasil yang diperoleh terutama menggambarkan
peningkatan pengetahuan jangka pendek. Evaluasi lanjutan diperlukan
untuk mengetahui retensi pengetahuan serta kemampuan guru dalam
menerapkan materi edukasi HPV secara mandiri kepada siswa dan orang
tua.

4. Kendala yang Dihadapi

Kendala yang ditemui selama pelatihan meliputi perbedaan tingkat
pemahaman awal peserta, kebutuhan pendampingan saat pengisian pretest
dan posttest, serta keterbatasan waktu untuk melakukan simulasi edukasi
secara lebih mendalam. Solusi yang dilakukan adalah memberikan
pendampingan langsung, menggunakan metode interaktif melalui diskusi,
job aids, dan permainan edukatif, serta memberikan kesempatan kepada
peserta untuk mengklarifikasi materi yang belum dipahami. Ke depan,
diperlukan pendampingan lanjutan dan praktik edukasi secara berkala agar
kemampuan guru sebagai edukator vaksin HPV semakin optimal.

D. SIMPULAN DAN SARAN

Pelatihan guru sebagai edukator vaksin HPV melalui workshop dan
media interaktif telah dilaksanakan dengan melibatkan 15 guru. Hasil
evaluasi pretest-posttest menunjukkan bahwa jumlah peserta dengan
kategori pengetahuan baik meningkat menjadi 13 orang (86,7%), sedangkan
kategori cukup menjadi 2 orang (13,3%) dan tidak terdapat peserta pada
kategori kurang. proporsi peserta dengan pengetahuan baik meningkat
sebesar 26,7 poin persentase, sementara kategori pengetahuan kurang
menurun dari 13,3% menjadi 0%. Temuan tersebut menunjukkan adanya
peningkatan pengetahuan peserta segera setelah mengikuti pelatihan.
Namun, karena evaluasi dilakukan langsung setelah kegiatan, hasil ini
masih menggambarkan perubahan pengetahuan jangka pendek dan belum
menunjukkan retensi pengetahuan maupun kemampuan guru menerapkan
edukasi HPV secara mandiri kepada siswa dan orang tua.

Sebagai tindak lanjut, sekolah bersama tim pengabdian dan tenaga
kesehatan disarankan melakukan pendampingan kepada guru dalam
penggunaan job aids, poster, leaflet, dan permainan edukatif ketika
memberikan edukasi HPV. Evaluasi ulang pengetahuan perlu dilakukan
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dalam waktu 1-3 bulan setelah pelatihan untuk menilai retensi pengetahuan
peserta. Selain itu, kemampuan guru dalam memberikan edukasi perlu
dinilai melalui observasi atau simulasi, terutama pada ketepatan informasi,
kejelasan penyampaian, penggunaan media, dan kemampuan merespons
pertanyaan siswa atau orang tua.
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