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Abstract. Impacts of anemia in adolescent girl’s are to reduce physical fitness,
and to decrease learning outcomes. One approach for prevention anemia is to
conduct peer education into the group. This is specially selected some of them
for training as a provision giving the effect of changes in the behavior of
members of their group. The purpose of the study is to determine the effect of
peer education model to change knowledge about anemia and attitudes of
adolescent girls to overcome iron deficiency. This is a quasi-experimental study
with a non randomized control group design. The study was conducted at SMK
Negeri 4 Denpasar. Samples were selected purposively divided into intervention
and control group. The independent variable is a model of peer education with
anemia material, while the dependent variable is the knowledge and attitudes
about iron deficiency. Data is analyzed using dependent samples t-test at
significance level of 0.05. It is found that the changes of knowledge and attitudes
in the intervention group were significantly different (p <0.05) than the control
group. In peer education, there is an increase in self-confidence. Experiences
interacting in a group have a positive effect. This is thought to be a differentiating
factor in the change in the intervention group. The results of this study
demonstrate the effect of peer education model to change knowledge and
attitudes. This study also demonstrateed the influence of peer education model
to change Behavior. It is necessary to socialize peer education models. This
could be implemented on all vulnerable groups of affected by the problem. It
is suggested to use existing groups in school such as Scientific Group or other
study groups at school.
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Anemia Gizi Besi (AGB) merupakan
masalah gizi dunia. Data WHO dari 1993
hingga 2005 menunjukkan 1,62 milyar
populasi dunia menderita anemia. Di In-
donesia, AGB merupakan masalah gizi
utama yang banyak dijumpai pada Wanita
Usia Subur (WUS). Anemia menduduki
urutan ke-4 dari 10 besar penyakit
terbanyak di Indonesia dan juga urutan
ke-4 dari 25 jenis penyakit yang diderita
WUS. Dampak anemia pada salah satu
kelompok WUS yaitu remaja putri adalah

tubuh mudah terinfeksi, mengurangi
kebugaran tubuh, menurunkan semangat
dan hasil belajar, serta saat menjadi calon
ibu, proses kehamilannya berisiko tinggi.
Remaja putri rentan mengalami kurang
gizi, karena pola makan salah dan
pengaruh pergaulan (ingin langsing).
Karena berada dalam periode tumbuh
kembang kedua, masalah gizi remaja
putri perlu penanganan serius, agar
proses tumbuh kembangnya menjadi op-

timal.
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Pendidikan sebaya merupakan strategi
promosi kesehatan yang mengacu pada
pendekatan komunitas dan metode yang
dikembangkan dalam satu kelompok
yang memiliki kedudukan sama antar
anggota sehingga dapat dijadikan sebagai
saluran komunikasi alternatif dalam
upaya penyebarluasan informasi tentang
kesehatan. Teman sebaya dipandang
efektif karena penjelasan yang diberikan
oleh seseorang dari kelompoknya sendiri
akan lebih mudah difahami. Lagipula
berbagai masalah juga dapat diselesaikan
lebih baik apabila dipikul secara bersama
di antara kelompok sebaya. Berdasarkan
uraian ini dapat dirumuskan masalah
penelitian yaitu “Apakah ada pengaruh
model pendidikan sebaya terhadap
peningkatan pengetahuan dan sikap
remaja tentang anemia gizi besi?”’. Hasil
penelitian ini diharapkan dapat memberi
manfaat terutama dalam penanganan
masalah anemia gizi besi remaja putri,
serta diharapkan dapat memberikan
masukan penyusunan program intervensi
sehingga tercapai status gizi yang opti-

mal pada seluruh tatanan masyarakat.

Metode

Penelitian ini tergolong penelitian kuasi
eksperimen dengan rancangan nonran-
domized control group design, dimana
sampel dibedakan dalam dua kelompok
yaitu kelompok intervensi mendapatkan
materi anemia gizi besi melalui
penyuluhan model kelompok sebaya dan
kelompok kontrol mendapat materi yang

sama melalui penyuluhan model klasikal.
2

Penelitian dilakukan di SMK Negeri 4
Denpasar dengan pertimbangan siswa
yang sedang menempuh pendidikan di
SMU/SMK lebih berisiko terhadap
kejadian anemia dibanding usia subur
lainnya. Sampel dipilih secara purposif
dan langsung ditetapkan menjadi
kelompok intervensi dan kontrol.
Variabel independen dalam penelitian ini
adalah model pendidikan sebaya dengan
materi anemia, sedangkan variabel
dependennya adalah pengetahuan dan
sikap remaja tentang anemia gizi besi.
Pengetahuan tentang anemia diukur
dengan mengajukan 24 butir pertanyaan
tentang anemia yang direspons dalam
skala Guttman (ya atau tidak), sedangkan
sikap terhadap upaya penanggulangan
anemia diukur berdasarkan 18 butir
pernyataan sikap yang direspons dalam
skala Likert tiga kategori yaitu setuju,
ragu-ragu, dan tidak setuju. Respons
jawaban yang diperoleh kemudian
dikonversi menjadi skor pengetahuan dan
sikap dalam skala 100, dan dianalisis
menggunakan uji-t sampel dependen
pada taraf signifikan 5% (0=0,05).

Hasil dan Pembahasan

Gambaran umum lokasi Penelitian

SMK Negeri 4 Denpasar merupakan
sekolah kejuruan di kota Denpasar.
Sekolah ini secara spesifik merupakan
sekolah kejuruan pariwisata berlokasi di
JIn Drupadi no. 5 Denpasar. Adapun visi
dari sekolah ini adalah “Menyediakan

sumber daya manusia profesional sebagai
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faktor keunggulan melalui pendidikan
dan pelatihan agar mampu bersaing di
era global” dan misinya adalah: 1)
Menyelenggarakan pendidikan dan
pelatihan kejuruan berkualitas untuk
memenuhi kebutuhan dunia usaha dan
dunia industri; dan 2) Menyediakan
tenaga trampil tingkat menengah yang
siap diserap oleh dunia usaha dan dunia
industri. Jurusan yang ada di SMKN 4
Denpasar meliputi Jurusan Jasa Boga,

Akomodasi Perhotelan dan Tata Busana.

Gambaran umum sampel

Pengambilan data kelompok kontrol
dilaksanakan 08 September 2013,
sedangkan kelompok perlakuan pada 15
September 2013. Sebenarnya saat
penyuluhan klasikal direncanakan akan
dilaksanakan untuk seluruh Jurusan,
namun karena pada saat pelaksanaan
salah satu jurusan sedang ada kegiatan
lain, maka jumlah sampel yang tadinya
direncanakan 60 sampel berkurang
menjadi 46 sampel. Sedang untuk
kelompok perlakuan tetap sesuai rencana
yaitu 61 sampel. Secara garis besar
sampel baik kelompok perlakuan
maupun kontrol bersifat homogen,
seluruhnya berjenis kelamin perempuan
dengan kisaran umur 16 — 17 tahun.
Perubahan pengetahuan pada
kelompok intervensi

Pada kelompok sebaya, sebelum
intervensi diketahui memiliki rerata
pengetahuan anemia 68,20+29,20 dan
setelah dilaksanakan penyuluhan, terjadi
perubahan menjadi 84,26+16,78.

Peningkatan rerata ini ditunjang oleh
perubahan nilai sampel. Saat sebelum
penyuluhan, masih terdapat sampel yang
sama sekali tidak tahu tentang anemia.
Hal ini ditandai dengan pengamatan
terendah dengan nilai 0, dan setelah
penyuluhan dilakukan tidak terdapat lagi
sampel yang memperoleh nilai 0, karena
pengamatan terendah meningkat menjadi
40. Setelah dilakukan uji statistik,
diperoleh kesimpulan memang terdapat
perubahan pengetahuan sangat nyata
(p<0,01) antara sebelum dan sesudah
dilakukan penyuluhan model kelompok
sebaya. Hasil uji perubahan pengetahuan
pada kelompok yang mendapatkan
penyuluhan model kelompok sebaya
disajikan pada tabel 1.

Perubahan sikap pada kelompok
intervensi

Sikap terhadap anemia sebelum penyu-
luhan sebenarnya sudah positif dengan
rerata 83,25+14,22, dan setelah dilaku-
kan penyuluhan menjadi semakin positif.
Hal ini ditandai dengan peningkatan
rerata sikap menjadi 88.88+11,41.
Setelah dilakukan uji statistik, diperoleh
kesimpulan memang terjadi perubahan
sikap yang nyata sebelum dan sesudah
dilakukan penyuluhan kelompok sebaya
(p<0,05). Gambaran perubahan sikap
pada kelompok intervensi secara rinci
disajikan pada tabel 2.

Perubahan pengetahuan pada

kelompok kontrol

Rerata pengetahuan tentang anemia

sebelum mendapat penyuluhan model

3
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Tabel 1
Hasil uji perubahan pengetahuan tentang anemia pada
kelompok intervensi

Skor Pengetahuan Taraf perbedaan

Statistik  Sebelum Sesudah 95% confidence
intervensi  intervensi interval
Mean 68,20 84,26
>B 29,52 16,78 -3,92 0,00 -24,26--7,87
Min 0,00 40,00
Max 100,00 100,00
Tabkel 2
Hasil uji perubahan sikap tentang anemia pada kelompok
intervensi
Skor sikap Taraf perbedaan
Statistik  Sebelum Sesudah 95% confidence
intervensi  intervensi interval
Mean 8325 28 EE
SB . 1422 11.41
; ; 242 002 -1027--097
Min 42 B6 5000 7 ’ ) )
Max 100,00 100,00

klasikal adalah 67,39+26,05 dan setelah
diberikan penyuluhan terjadi peningkatan
rerata pengetahuan menjadi 72,01+18,61.
Peningkatan ini juga dibuktikan dengan
perubahan rentang pengamatan yang
terjadi. Sebelum dilakukan penyuluhan
terdapat sampel yang sama sekali tidak
tahu tentang anemia sehingga skor mini-
mum pengetahuan menjadi 0, sementara
sesudah penyuluhan tidak lagi dijumpai
sampel demikian, karena sesudah penyu-
luhan skor minimum yang dijumpai
adalah 50. Namun setelah diuji secara
statistik, perbedaan pengetahuan sebelum
dan sesudah penyuluhan bersifat tidak
nyata (p>0,05). Dengan demikian dapat
disimpulkan tidak terjadi peningkatan
pengetahuan antara sebelum dan sesudah

dilakukan penyuluhan model klasikal.
4

Gambaran perbandingan pengetahuan
pada kelompok kontrol selengkapnya
disajikan pada tabel 3.

Perubahan sikap pada kelompok
kontrol

Bila dilihat dari rerata sikap sebelum
penyuluhan diketahui bahwa sebenarnya
sampel sudah menunjukkan sikap positif
dengan rerata skor 71,30£16,55. Setelah
penyuluhan terjadi perubahan sikap ke
arah lebih positif dengan rerata skor
meningkat menjadi 83,70+11,08.
Berdasarkan hasil uji statistik diketahui
memang terdapat perbedaan sikap yang
nyata (p<0,05) sebelum dan sesudah
dilaksanakan penyuluhan. Gambaran
perbedaan sikap pada kelompok kontrol
selengkapnya disajikan pada tabel 4.
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Tabel 3
Hasil uji perubahan pengetahuan tentang anemia pada
kelompok kontrol

Skor Pengetahuan Taraf perbedaan

Statistik  Sebelum Sesudah 95% confidence
intervensi  intervensi interval
Mean 67.39 72.01
SB ’ 26.05 18.61
; ; -1.02 031 -14.02 —4.60
Min 0.00 5000 - ) ’ )
Max 100.00 100.00
Tabkel 4
Hasil uji perubahan sikap tentang anemia pada kelompok
kontrol
Skor sikap Taraf perbedaan
Statistik  Sebelum Sesudah 95% confidence
intervensi  intervensi interval
Mean 71.30 83.70
SB . 16.55 11.08
; ; 486 000 -1752--726
Min 30,00 5500 - ) ) )
Max 100,00 100,00
Pembahasan Dalam pengantar buku saku Pendidikan

Yang dimaksud pendidik sebaya adalah
narasumber bagi kelompok dengan usia
sama yang sebelumnya telah mengikuti
pelatihan tentang hal tersebut. Mereka
aktif dalam kegiatan sosial, misalnya
aktif di organisasi kepemudaan seperti
Karang Taruna, Pramuka, OSIS, PKK,
dan lain-lain. Pada pengantar penyusunan
kurikulum dan model Kesehatan
Reproduksi Remaja, Muadz, et al (2008)
mengakui keberadaan dan peranan
pendidik sebaya di lingkungan remaja
penting artinya dalam membantu remaja
untuk mendapat informasi yang cukup
dan benar khususnya tentang Kesehatan
Reproduksi Remaja. Pendekatan teman
sebaya juga diadopsi dalam pembinaan
Palang Merah Remaja (PMR).

Remaja Sebaya, Kepala Divisi Pelayanan
Kesehatan PMI (2007) mengakui bahwa
berdasarkan kesepakatan ARC (A4sian
Red Cross) pendekatan kelompok sebaya
wajib diintegrasikan pada kegiatan
pembinaan remaja yang mencakup
kesehatan dan kebersihan, persahabatan
nasional dan internasional, serta
pengabdian kepada masyarakat.

Menurut Ajik (1995) faktor pendukung
yang menyebabkan pendidikan sebaya
menjadi saluran komunikasi efektif
dalam penyampaian pesan antara lain
adalah: Pertama, anggota kelompok
umumnya memiliki kesamaan status.
Secara naluri, individu cenderung mem-
bentuk kelompok dengan orang yang

tidak banyak berbeda dengan dirinya.
5
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Kesamaan status, membuat anggota
menjadi lebih dekat, bebas, dan terbuka
dalam membicarakan sesuatu, meski
yang dibicarakan merupakan masalah
pribadi sekalipun. Kesamaan status juga
membuat anggota merasa aman, sehingga
mereka mempercayakan masalah dan
membahas hal-hal yang tidak bisa
diutarakannya di luar anggota kelompok.
Kedua, dalam kelompok sebaya tumbuh
rasa kesetiakawanan tinggi. Rasa
kesetiakawanan yang tumbuh ini
memberi efek positif mengembangkan
keterampilan sosial, misalnya dalam
upaya mempertahankan hubungan,
menumbuhkan rasa memiliki, serta
memicu motivasi untuk berhasil dan
memperoleh pengakuan identitas diri dari
kelompok. Hal inilah yang menyebabkan
informasi menjadi lebih mudah diserap,
karena bila salah satu anggota memiliki
informasi, dia cenderung ingin agar
teman kelompok juga memilikinya. Dan
ketiga, komunikasi kelompok sebaya
mencakup komunikasi verbal dan non
verbal. Komunikasi non verbal berfungsi
memperjelas makna yang disampaikan.
Pesan non verbal yang diungkapkan
dalam bentuk gerak tubuh, ekspressi
wajah, nada suara, senyuman hangat,
sinar mata penuh semangat dan masih
banyak lagi akan membuat informasi
yang disampaikan menjadi lebih diresapi
atau dihayati sehingga lebih mudah untuk
dimengerti. [tu sebabnya komunikasinon
verbal dianggap lebih mengena untuk
membentuk hubungan yang baik antar

anggota kelompok.
6

Hubungan baik yang terjalin akan lebih
memudahkan penyerapan informasi antar
sesama anggota kelompok sebaya.

Dalam penelitian terbukti penyuluhan
model kelompok sebaya lebih efektif
mengubah pengetahuan dan sikap
dibanding model klasikal. Hal ini sejalan
dengan penelitian serupa dengan subyek
berbeda yang dilakukan Aisah, dkk
(2008) di Semarang. Sebanyak 110
sampel wanita usia subur dengan rerata
usia 35 tahun dan pendidikan sebagian
besar SMA dibagi dalam dua kelompok
dengan intervensi edukasi kelompok
sebaya tentang anemia gizi besi pada
wanita usia subur. Dari hasil penelitian
diketahui ada perbedaan nyata (p<0.05)
rerata pengetahuan, sikap, ketrampilan
antara kelompok perlakuan dan kontrol
yang berarti bahwa pengetahuan, sikap,
dan ketrampilan tidak dipengaruhi oleh
umur dan tingkat pendidikan tetapi
dipengaruhi oleh intervensi edukasi
kelompok sebaya. Pendekatan kelompok
sebaya, juga terbukti efektif meningkat-
kan hasil belajar mahasiswa. Berdasarkan
penelitian pada 63 mahasiswa semester
lima di Fakultas Psikologi Universitas
Islam Sultan Agung (Unissula) terbukti
pembelajaran melalui tutor teman sebaya
terbukti memberikan kontribusi terhadap
munculnya perilaku belajar berdasar
regulasi-diri pada mahasiswa. Dari hasil
temuan ini, peneliti menyarankan agar
memfasilitasi model pembelajaran yang
mampu secara efektif meningkatkan
regulasi dalam belajar, yaitu melalui

metode tutor teman sebaya.
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Tutor teman sebaya akan meningkatkan
pemahaman mahasiswa terhadap tugas
yang diberikan. Hal ini terlihat dari waktu
belajar yang digunakan. Mereka selesai
tepat waktu dan penyelesaian tugas lebih
cepat dibandingkan kelompok kontrol
dengan model belajar konvensional
(Arjanggi dan Suprihatin, 2010).

Menurut Rohayati (2011) pada tutor
teman sebaya, terdapat tahapan yang
dapat meningkatkan rasa percaya diri.
Pengalaman berinteraksi dengan orang
lain dan lingkungan yang lebih luas akan
menyebabkan perubahan positif pada
individu dan nantinya akan dapat
meningkatkan percaya diri mereka.
Selain itu, pada tutor teman sebaya terjadi
komunikasi antar pemimpin dengan
anggota, anggota dengan anggota lain,
sehingga terjadi interaksi yang memicu
saling percaya untuk mengungkapkan
pendapat, ide-ide dari anggota kelompok
yang menimbulkan pengalaman baru
yang dapat memperkuat keyakinan pada
diri seseorang bahwa ia mampu. Dengan
bekal rasa percaya lebih baik sudah tentu
mereka dapat menyelesaikan suatu tes
secara lebih baik. Pengalaman empiris
menunjukkan bahwa kebanyakan siswa
gagal tes, umumnya terjadi karena rasa
percaya diri rendah, perasaan tegang yang
tiba-tiba datang saat tes berlangsung,
tidak yakin akan kemampuannya,
padahal pada dasarnya mereka telah
mempelajari materi yang diujikan. Hal
inilah yang menjadi faktor pembeda hasil

tes sebelum dan sesudah intervensi.

Dalam penelitian ini terbukti bahwa
kelompok siswa yang mendapat materi
penyuluhan model kelompok sebaya
mampu menyelesaikan tes lebih baik
dibanding kelompok yang mendapat
materi penyuluhan model klasikal.

Berdasarkan hasil penelitian ini juga
diperoleh kenyataan bahwa perubahan
sikap terjadi lebih nyata pada kelompok
yang mendapat materi penyuluhan model
kelompok sebaya dibanding penyuluhan
model klasikal. Menurut Suwarjo (2008)
pendidikan kelompok sebaya mampu
meningkatkan daya lentur (resiliensi)
siswa dalam menyikapi permasalahan
yang dihadapinya. Melalui interaksi dan
komunikasi interpersonal yang terjadi
antara “konselor” teman sebaya dengan
“konseli” teman sebaya, baik melalui
interaksi spontan tidak terstruktur,
maupun melalui interaksi terprogram
yang dirancang konselor ahli, resiliensi
dapat ditularkan. Pada proses modeling
misalnya, “konseli” teman sebaya dapat
meniru dan menginternalisasi sikap,
keterampilan, dan berbagai strategi
tertentu yang tampak dari “konselor”
sebaya pada saat-saat menghadapi
masalah atau situasi-situasi adversif.
“Konselor” sebaya juga dapat secara
langsung “mengajarkan” keterampilan-
keterampilan resiliensi kepada teman
sebaya pada saat mereka “curhat” tentang
suatu masalah. Melalui wahana dan cara-
cara yang demikian, resiliensi teman-

teman sebaya akan meningkat.
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Kesimpulan dan Saran

Dari hasil penelitian dapat disimpulkan
yaitu: 1) Rata-rata pengetahuan pada
kelompok sebaya sebelum intervensi
adalah 68,20+29,20 dan setelahnya
mengalami peningkatan sangat nyata
(p<0,01) menjadi 84,26+16,78. Sedang
rata-rata skor sikap terhadap upaya
pencegahan anemia adalah 83,25+14,22,
dan setelahnya terjadi peningkatan nyata
(p<0,05) menjadi 88.88+11,41; 2) Rata-
rata pengetahuan pada kelompok klasikal
sebelum intervensi adalah 67,39+26,05
dan setelahnya mengalami peningkatan
menjadi 72,01+18,61, namun secara
statistik peningkatan tersebut tidak nyata
(p>0,05). Sedangkan rata-rata skor sikap
terhadap upaya pencegahan anemia
sebelum intervensi adalah 71,30+16,55,
dan setelahnya terjadi peningkatan nyata
(p<0,05) menjadi 83,70+11,08; 3) Hasil
penelitian ini membuktikan adanya
pengaruh model pendidikan sebaya
terhadap perubahan pengetahuan dan
sikap Remaja terhadap upaya pencegahan
Anemia Gizi Besi sampel.

Berdasarkan hasil penelitian, peneliti
menyarankan perlu sosialisasi model
pendidikan sebaya sebagai suatu
program pencegahan anemia gizi besi
yang dapat diimplementasikan pada
semua kelompok yang rentan terhadap
masalah tersebut. Puskesmas sebagai
ujung tombak pelayanan kesehatan
masyarakat diharapkan menggalakkan
pemberdayaan kelompok sebaya, melalui

wadah yang sudah ada seperti kelompok

8

ibu-ibu PKK, Karang Taruna, serta
organisasi kemasyarakatan lain dengan
koordinasi pimpinan setempat, tokoh
agama, tokoh masyarakat untuk
melaksanakan edukasi rutin serta
monitoring dan evaluasi pelaksanaannya.
Hal sama juga berlaku untuk program
pendidikan kesehatan di sekolah.
Pengelola sekolah dapat memanfaatkan
wadah yang sudah ada misalnya
Kelompok Ilmiah Remaja (KIR) atau
kelompok studi lainnya. Hanya saja,
sesuai dengan prinsip pendidikan
kelompok belia, program pendidikan
kesehatan yang ditonjolkan haruslah
bersifat program yang “meremaja”. Hal
ini perlu menjadi perhatian, karena pada
kasus yang oleh orang dewasa dianggap
menimbulkan masalah, belum tentu juga
dianggap masalah oleh kelompok remaja.
Bagi para pengelola program pendidikan
kesehatan, penyebarluasan informasi
dengan cara menghibur (edutaintment)
merupakan suatu ciri khas yang digemari
remaja agar remaja mampu melawan
pengaruh kebudayaan populer (populair
yang lebih

mempromosikan perilaku tidak sehat.

culture) banyak
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