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Izara Oktami1, Eka Adithia Pratiwi2, Fitri Romadonika3 
1-3STIKES Yarsi Mataram 

Email : poohntika@yahoo.com 
 

ABSTRACT 
 

Sexual violence in early childhood is increasingly prevalent among the public. Sexual 

crimes in children from year to year increase and can cause traumatic to children. 

Children are prone to miss information about sex. If they don’t get proper sex education, 

they will be consumed with false myths about sex. The aims of this research is to 

determine the effect of health education toward children knowledge of sexual violence in 

KB Diniyah Islamiyah Al-Khair Mataram 2018. The research design used in this 

research is quasi experiment with one group pre and post test non-control method. The 

sampling technique used in this research is total sampling, the sampling used in this 

research around 15 samples. Pre-test result found the highest category is less category, it 

was more than  9 respondents (60%), while the post-test result mostly found in good 

category, it was 13 respondents (86,7%). The result of statistical test using T test Test 

obtained the value of pre-test and post-test mean around 5.66667 with p value = 0,000 (p 

value <0.05) which means there is effect of health education toward knowledge level 

children about sexual violence significantly.  

 

Keywords : Health Education, Level of Knowledge, Sexual Violence 

 
INTISARI 

 

Kekerasan seksual pada anak usia dini semakin marak terjadi dikalangan masyarakat. 
Kejahatan seksual pada anak dari tahun ke tahun semakin meningkat dan dapat 

menyebabkan traumatik kepada anak. Anak-anak rentan terhadap informasi yang salah 

mengenai seks. Jika tidak mendapatkan pendidikan seks yang sepatutnya, mereka  akan 
termakan mitos-mitos tentang seks yang tidak benar. Penelitian ini bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan terhadap pengetahuan anak usia pasekolah 

tentang kekerasan seksual di KB Diniyah Islamiyah Al – Khair Mataram. Desain 
penelitian yang digunakan adalah quasi eksperimen dengan metode one group pretes- 

posttes desaign non control. Teknik sampling yang digunakan adalah total sampling 

sebanyak 15 sampel. Hasil pre-tes didapatkan yang tebanyak dalam kategori kurang 9 

responden (60,0 %), sedangkan hasil post-tes terbanyak dalam kategori baik 13 responden 
(86,7 %). Hasil uji statistic yang menggunakan uji T Tes didapatkan nilai mean pre-tes 

dan post-tes sebesar 5,66667 dengan p value = 0,000 (nilai p < 0,05) yang artinya ada 

pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahun anak usia prasekolah tentang 
kekerasan seksual yang signifikan. 

 

Kata kunci: Pendidikan Kesehatan, Tingkat Pengetahuan, Kekerasan Seksual 
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LATAR BELAKANG  

Kekerasan seksual pada anak meliputi tindakan menyentuh atau mencium 

organ seksual anak, tindakan seksual atau pemerkosaan terhadap anak, 

memperlihatkan media atau benda porno, menunjukkan alat kelamin pada anak 

dan sebagainya. Kekerasan seksual pada anak usia dini semakin marak terjadi 

dikalangan masyarakat. Kejahatan seksual pada anak dari tahun ke tahun semakin 

meningkat dan dapat menyebabkan traumatik kepada anak (Noviana,2015). 

Anak-anak rentan terhadap informasi yang salah mengenai seks. Jika tidak 

mendapatkan pendidikan seks yang sepatutnya, mereka akan termakan mitos-

mitos tentang seks yang tidak benar. Pendidikan seksual adalah untuk membuat 

suatu sikap emosional yang sehat terhadap masalah seksual dan membimbing 

anak dan remaja ke arah hidup dewasa yang sehat dan bertanggung jawab 

terhadap kehidupan seksualnya. Pada anak usia balita maka cara kita sebagai 

orang tua dalam memberikan pendidikan seksual pada anak yaitu bisa mulai 

menanamkan pendidikan seks. Caranya cukup mudah, yaitu dengan mulai 

memperkenalkan kepada si kecil organ-organ seks miliknya secara singkat (Safita, 

2013). 

Faktor penyebab dalam kekesan seksual pada anak ini yaitu faktor interal 

dan faktor eksternal. Faktor internal muncul daridalam diri anak itu sendiri seperti 

anak sering meniru apa yang dilihat dan didengar. Jika orangtua sering 

mengancam anak untuk melakukan sesuatu, maka akan dicontoh oleh anak dan 

diterapkan pada orang lain. Faktor eksternal, kebanyakan masyarakat tidak tahu 

atau tidak menydari bahwa tayangan televisi, radio dan media masa lainnya yang 

tujuan awalnya memberika informasi, namun bisa saja terjadi informasi tersebut 

bukan untuk menambah pengetahuan namun untuk ditiru oleh anak. Oleh sebab 

itu sangat di butuhkan peran orang tua untuk senantiasa mendampingi anak apa 

yang dilakukan oleh anak, dalam bermain gadget juga dibutuhkan pengawasan 

dari orang tua untuk konten-konten tidak senonoh yang sering muncul dalam 

apilikasi (Raudha, 2016). 

Maraknya terjadi kekerasan seksual pada anak dikarenakan kurangnya 

pengetahuan anak tentang kekeresan seksual yang terjadi, oleh karena itu perlu 

diberikan pendididkan kesehatan terhadap anak tentang kekerasan seksual untuk 

meningkatkan pengetahuan anak usia dini terkait tentang kekerasan seksual. Hal 

ini dilakukan agar anak dapat melindungi dirinya sendiri dari predator seksual. 

Jika tidak diberikan pendidikan seks pada anak usia ini akan berdamapak pada 

minimnya tingkat pengetahuan anak dan predator seks akan semakin merajalela. 

Dampak kekerasan seksual terhadap anak diantaranya adanya perasaan bersalah 

dan menyalahkan diri sendiri, bayangan kejadian dimana anak menerima 

kekerasan seksual, mimpi buruk, insomnia, takut hal yang berhubungan dengan 

penyalahgunaan (termasuk benda, bau, tempat, kunjungan dokter, dll), masalah 

harga diri, disfungsi seksual, sakit kronis, kecanduan, keinginan bunuh diri cedera, 

bunuh diri, keluhan somatik, depresi (Maslihah, 2013).  

Weber dan Smith (2011) mengungkapkan dampak jangka panjang 

kekerasan seksual terhadap anak yaitu anak yang menjadi korban kekerasan 

seksual pada masa kanak-kanak memiliki potensi untuk menjadi pelaku kekerasan 

seksual di kemudian hari. Ketidakberdayaan korban saat menghadapi tindakan 
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kekerasan seksual di masa kanak-kanak, tanpa disadari digeneralisasi dalam 

persepsi mereka bahwa tindakan atau perilaku seksual bisa dilakukan kepada figur 

yang lemah atau tidak berdaya (Maslihah, 2013). 

Dalam program Dinas Sosial juga mengadakan pendidikan kesehatan 

(penkes) terhadap pengetahuan anak karena sejak usia dini kita tanamkan 

pengetahuan kepada anak bahwa seksual sesual pada anak itu tidak boleh. Jika di 

berikan uang, permen atau sebagainay jika tdak dikenal maka kita harus 

menghindar. Jika di pegang pada daerah kemaluannya atau di cium katakan 

jangan atau lebih baik menghindarinya. Menurut data pada Komisi Perlindungan 

Anak Indonesia (KPAI) dari tahun 2013-2015 peningkatan kekerasan seksual 

pada anak mencapai 7.724 (70%) (Komnas PA, 2015). Berdasarkan data dan 

informasi Komnas Anak, sepanjang tahun 2016 terdapat 625 kasus. Rinciannya, 

kasus kekerasan fisik 273 kasus (40%), kekerasan psikis 43 kasus (9%), dan 

paling banyak berupa kasus kekerasan seksual 309 kasus (51%).  

Data di Nusa Tenggara Barat ( NTB ) kekerasan seksual dari tahun ke tahun 

semakin meningkat, pada Polda Kota Mataram pada tahun 2015 terjadi 144 

pelapor dan pada tahun 2016 sebanyak 255 pelapor. Dinas Sosial NTB kekerasan 

seksual pada anak menjadi tren dan issue, hal ini terlihat pada tahun 2016 

mencapai 300 (3%) kasus terjadi pada umur 4-8 tahun. Data pada kota Mataram 

sepanjang tahun 2016 hingga 2017 mencapai 96 kasus, hal itu paling banyak 

terjadi kekerasan seksual pada anak perempuan. Kekerasan ini terbanyak terjadi di 

Kecamatan Ampenan dan Kecamatan Mataram. Dilihat dari angka 

keseluruhannya dari tahun 2014 sampai 2016 sebanyak 608 kasus (6%) dari 

jumlah populasi korban tindak kekerasan. Meningkatnya kekerasan seksual pada 

anak ini dibutuhkan pengawasan bagi orang tua. Namun pemicu terjadinya 

kekerasan seksual pada anak ini dapat dilakukan oleh siapa saja dan tak pandang 

bulu. Pemerintah menetapkan Undang-Undang bagi pelaku kekerasan seksual 

seperti, Pedophilia dapat diartikan “menyukai anak-anak” (Yong, dalam Tower, 
2002). 

 

METODE PENELITIAN 

Rancangan peneliti ini adalah Qusy Eksperimen dengan rancangan one 

group pre-test post-test desaign, dalam penelitian ini tidak ada kelompok 

pembanding (non control). Populasi dalam penelitian ini adalah semua murid 

yang berusia 7 tahun sebanyak 15 murid. Teknik pengambilan sampel yang 

digunakan dalam penelitian ini adalah Total Sampling. Instrumen yang digunakan 

adalah berupa kuesioner sebanyak 10 pertanyaan dalam bentuk gambar, dimana 

sudah dilakukan uji validitas dengan nilai r tabel 0,4409 (rentang 0,684-0,944), 

dan hasil uji realibitas dimana nilai r tabel 0,960. Uji statistik dalam penelitian ini 

menggunakan uji T Tes (Paired sample test) 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Analisis Univariat 
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Tabel 1 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Anak Usia Pra Sekolah 

di KB Diniyah Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 
 

Jenis Kelamin N % 

Laki-laki 8 53,3 

Perempuan 7 46,7 

Total 15 100 

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa sebagian besar jenis kelamin 

responden adalah laki-laki berjumlah 8 orang (53,3 %). 

 
Tabel 2 

Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Pengetahuan Anak Usia Prasekolah 

Tentang Kekerasan Seksual Sebelum Diberikan Pendidikan Kesehatan di KB Diniyah 

Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 

 

Pengetahuan Pretest N % 

Baik 2 13.3 
Cukup 4 26.6 

Kurang 9 60.1 

Total 15 100 

 

Berdasarkan dari tabel data diatas menujukkan bahwa tingkat pengetahuan 

sebelum diberikan pendidikan kesehatan yang terbanyak adalah dalam kategori 

kurang sebanyak 9 responden (60 %), dan paling sedikit dalam kategori baik 

sebanyak 2 responden (13.3%). 

 
Tabel 3 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Anak 

Usia Prasekolah Tentang Kekerasan Seksual Sebelum Diberikan Pendidikan Kesehatan di 

KB Diniyah Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 

 

Jenis 

Kelamin 

Tingkat Pengetahuan Pretest Total 

Baik Cukup Kurang 

N % N % N % N % 

Laki-laki 0 0 2 13.3 6 40.0 8 53.3 
Perempuan 2 13.3 2 13.3 3 20.1 7 46.7 

Total 2 13.3 4 26.6 9 60.1 15 100 

 

Berdasarkan tabel diatas menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan 

berdasarkan jenis kelamin sebelum diberikan intervensi didapatkan hasil tingkat 

pengetahuan jenis kelamin laki-laki yang terbanyak adalah dalam kategori kurang 

sebanyak 6 responden (40,0 %), sedangkan tingkat pengetahuan jenis kelamin 

perempuan yang terbanyak adalah dalam kategori kurang sebanyak 3 responden 

(20,1 %). 
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Tabel 4 

Distribusi Frekkuensi Responden Berdasakan Tingkat Pengetahuan Anak Usia Prasekolah 

Tentang Kekerasan Seksual Sesudah Diberikan Pendidikan Kesehatan di KB Diniyah 

Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 

 

Pengetahuan Post-test N % 

Baik 13 86.7 
Cukup 2 13.3 

Kurang 0 0 

Total 15 100 

 

Berdasarkan dari tabel data diatas menujukkan bahwa tingkat pengetahuan 

responden sesudah diberikan pendidikan kesehatan yang terbanyak dalam kategori 

baik sebanyak 13 responden (86,7 %),dan paling sedikit dalam kategori kurang 

sebanyak 0 responden (0%). 

 
Tabel 5 

Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan Responden Berdasarkan Jenis Kelamin Anak 

Usia Prasekolah Tentang Kekerasan Seksual Setelah Diberikan Pendidikan Kesehatan di 

KB Diniyah Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 
 

Jenis 

Kelamin 

Tingkat Pengetahuan Post-test Total 

Baik Cukup Kurang 

N % N % N % N % 

Laki-laki 6 40.0 2 13.3 0 0.0 8 53.3 
Perempuan 7 46.7 0 0.0 0 0.0 7 46.7 

Total 13 86.7 2 13.3 0 0.0 15 100 

 

Hasil dari tabel diatas menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan berdasarkan 

jenis kelamin laki-laki yang terbanyak adalah tingkat pengetahuan dalam kategori 

baik sebanyak 6 responden (40,0 %), sedangkan tingkat pengetahuan jenis 

kelamin perempuan yang terbanyak adalah tingkat pengetahuan dalam kategori 

baik sebanyak 7 responden (46,7 %). 

 

Analisis Bivariat 
Tabel 6 

Pengaruh Pendidikan Kesehatan Terhadap Pengetahuan Anak Usia Prasekolah Tentang 

Kekerasan Seksual di KB Diniyah Islamiyah Al-Khair Mataram Tahun 2018 

 

 Mean SD T Sig. (2-tailed) 

Pair 1 pretest – 

posttest 

-5.66667 1.67616 -13.094 .000 

 

Dari tabel diatas menunjukkan bahwa didapatkan nilai mean pre-test dan 

post-test sebesar 5,66667 dengan nilai p = 0,000 (nilai p < 0,05), artinya ada 

pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahun anak usia prasekolah 

tentang kekerasan seksual sebelum dan sesudah diberikan pendidikan kesehatan 

yang signifikan. 
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Pembahasan 

Tingkat Pengetahuan Sebelum Diberikan Pendidikan Kesehatan 
Berdasarkan hasil penelitian didapatkan bahwa sebagian besar responden 

memiliki tingkat pengetahuan sebelum dilakukan intervensi adalah dalam kategori 

kurang sebanyak 9 responden (60%), kategori cukup sebanyak 4 responden 

(26,7%), kategori baik sebanyak 2 responden (13,3%).  

Hasil penelitian berdasrkan tingkat pengetahuan sebelum diberikan 

pendidikan kesehatan didapatkan bahwa yang terbanyak adalah kategori kurang. 

Hal ini dikarenakan kurangnya informasi tentang kekerasan sekual yang 

didapatkan oleh responden baikdari orang tua, lingkungan maupun disekolah. 

Sedangkan responden dalam kategori cukup dikarenkan responden pernah 

mendapatkan informasi dari orang tua namun tidak semua informasi yang 

didapatkan hanya saja orang tua mengajarkan bahwa alat kelamin tidak boleh 

dipegang oleh siapapun. Hasil tersebut didapkan dari observasi yang dilakukan 

sebelum diberikan pendidikan kesehatan. Kekerasan seksual yang terjadi pada 

anak dapat menimbulkan trauma terberat bagi anak-anak. Derajat trauma 

tergantung pada tipe dari kekerasan seksual, korban dan survivor mengalami hal 

yang sangat berbeda. Survivor yang mengalami perkosaan mungkin mengalami 

hal yang berbeda dibanding korban yang diperkosa secara paksa (Sawwa, 2017). 

Penelitian ini didukung oleh penelitian sebelumnya yang dilakukan sebagai 

tindakan preverensi kekerasan seksual oleh Widyasari tahun 2015, menunjukkan 

bahwa pretest menginformsikan kemampuan awal para jarak subjek sebelum 

dilakukan penelitian. Penelitian ini menunjukkan bahwa pada pretes didapatkan 

hasil lebih banyak responden dengan pengetahuan yang kurang. 

Berdasarkan jenis kelamin menunjukkan bahwa responden yang terbanyak 

adalah responden yang berjenis kelamin laki-laki sebanyak 8 responden (53,3%), 

sedangkan responden yang paling sedikit adalah perempuan yang berjumlah 7 

responden (46,7%). Beberapa orang beranggapan bahwa pengetahuan seseorang 

dipengaruhi oleh jenis kelaminnya. Hal ini sudah tertanam sejak jaman 

penjajahan. Namun hal itu di jaman sekarang ini sudah terbantahkan karena 

apapun jenis kelamin seseorang, bila dia masih produktif atau berpengalaman 

maka ia akan cenderung mempunyai tingkat pengetahuan yang tinggi. 

(Fuadbahsin, 2009). 

Hasil penelitian diatas menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan terbanyak 

responden sebelum diberikan pendidikan kesehatan berdasarkan jenis kelamin 

yang terbanyak adalah kategori kurang. Hal ini dikarenakan kurangnya informasi 

tentang kekerasan sekual yang didapatkan oleh responden. Berdasarkan observasi 

yang didapatkan dari responden mengatakan belum pernah mendapatkan 

informasi dari orang tuatetapi beberapa responden juga mengatakan pernah 

mendengar informasi tentang kekerasan seksual namun tidak dihiraukan dan 

kurangnya responden laki- laki dalam menyerap informasi dibandingkan dengan 

responden perempuan, hal tersebut dapat dilihat dari hasil ketika tanya jawab pada 

saat dilakukan pendidikan kesehatan. Padahal kekerasan seksual ini tidak bisa 

dianggap sepele, karena kekerasan seksual ini bukan hanya datang dari orang luar 

melainkan bisa datang dari keluarga.  
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Tingkat Pengetahuan Sesudah Diberikan Pendidikan Kesehatan 

Berdasarkan hasil penelitian tingkat pengetahuan responden sesudah 

diberikan pendidikan kesehatan adalah responden mengalami peningkatan 

pengetahuan, hal ini dilihat dari kuesioner post tes yang diberikan kepada 

responden menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan terbanyak adalah dalam 

kategori baik sebanyak 13 responden (86,7 %). 

Hasil penelitian diatas menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan terbanyak 

adalah dalam kategori baik. Hal tersebut karena penkes yang diberikan dengan  

menggunakan media audio visual. Penyebarluasan informasi dengan 

menggunakan media visual seperti gambar dan video menunjukkan adanya 

peningkatan. pengetahuan anak setelah diberikan penkes karena media ini 

memberikan rangsangan melalui mata dan telinga (yusuf, 2011). 

Tingkat pengetahuan berdasarkan jenis kelamin pada saat post test 

didapatkan bahwa jenis kelamin laki-laki tingkat pengetahuan yang terbanyak 

adalah dalam kategori baik sebanyak 6 responden (40,0 %) sedangkan pada jenis 

kelamin perempuan tingkat pengetahuan yang terbanyak adalah dalam kategori 

baik sebanyak 7 responden (46,7 %). Tingkat pengetahuan responden berdasarkan 

jenis kelamin yang paling terbanyak adalah perempuan dibandingkan dengan laki-

laki dalam kategori baik. Hal ini dilihat dari hasil penelitian bahwa daya serap 

informasi yang disampaikan lebih cepat perempuan dibandingkan dengan laki-

laki.   

Notoatmodjo (2007) peningkatan pengetahuan di peroleh dari proses belajar 

setelah melakukan pengindraan terhadap objek tertentu, seseorang dikatakan 

memiliki pengetahuan yang baik apabila sudah mencapai tingkat atau tahapan 

sintetis dan evaluasi.  

Hasil penelitian ini didukung oleh Puspita di TK Aba Jogoyudan 

Yogyakarta tahun 2016, menyatakan bahwa tidak ada responden yang mengalami 

penurunan tingkat pengetahuan setelah diberikan intervensi. Semua responden 

mengalami kenaikan dalam tingkat pengetahuan. Terlihat dari nilai pretest dan 

posttest responden bahwa nilai posttest responden meningkat dari pada nilai 

pretest responden. Selain itu, didukung dengan data pada saat pendidikan 

kesehatan diberikan dapat meningkatkan pengetahuan tentang kekerasan seksual 

dari rata-rata (59,5%) menjadi rata-rata (82.25 %). 

 

Pengaruh Pendidikan Kesehatan Terhadap Pengetahuan Anak Tentang 

Kekerasan Seksual 
Berdasarkan hasil penelitian dapat diketahui bahwa ada pengaruh yang 

signifikan antara pengaruh pendidikan kesehatan dengan tingkat pengetahuan 

anak sebelum dan sesudah diberikan intervensi. Hasil yang didaptkan adalah nilai 

mean pre-test dan post-tes sebesar 5,66667 dengan nilai p value = 0,000 (nilai p < 

0,05), artinya ada pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahun 

anak usia prasekolah tentang kekerasan seksual sebelum dan sesudah diberikan 

pendidikan kesehatan yang signifikan. 

Hal tersebut dipengaruhi oleh adanya faktor lain yang mempengaruhi 

pengetahuan seperti pendidikan karena pendidikan diperlukan untuk mendapatkan 

informasi. Peningkatan pengetahuan yang signifikan karena pengaruh pemberian 
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pendidikan kesehatan dengan menggunakan metode ceramah yang diberikan 

sesudah responden mengisi kuisioner pretest, gambar dan video diberikan pada 

saat melakukan pendidikan kesehatan, dan post test dilakukan langsung setelah 

pendidikan kesehatan kemudian evaluasi terhadap responden. 

Pengetahuan merupakan hasil dari tahu, dan ini terjadi setelah orang 

mengalami pengindraan terhadap suatu objek tertentu. Sebagian besar 

pengetahuan yang kognitif merupakan domain yang sangat penting dalam bentuk 

tindakan seseorang, karena dari pengalaman dan penelitian ternyata yang didasari 

dengan pengetahuan akan lebih baik daripada yang tidak didasar dengan 

pengetahuan (Notoadmojo, 2010). Pengetahuan tentang kekerasan seksual 

merupakan sarana penting untuk mencegah terjdinya kekersan seksul pada anak 

prasekolah. Tingkat pengetahuan anak tentang kekerasan seksual dapat 

dipengaruhi oleh faktor pornoaksi dan pornografi yang tidakterkendali akibat 

kecanggihan dan kemurahan gadget yang membuat siapa saja mudah 

mendapatkan konten pornografi. Rangsangan seseksual bukan saja dari konten 

pornografi tetapi dari keteledoran orang tua yang tidak mengawai anak dalam 

bermain gadget dan memberikan anak perempuan yang didandani dengan pakaian 

minim, selain itu orang tua lengah dalam mengawasi lingkungan dalam pergaulan 

anak. Selain itu orang tua kurang memberikan informasi terhadap anak bagian 

kelamin yang tidak boleh dipegang oleh orang lain (Hikmah, 2017).  

Penelitian ini didukung oleh penelitian sebelumnya yang dilakukan oleh 

Irmawati tahun (2015), hasil uji t test didapatkan bahwa ada signifikan tentang 

pengetahuan sebelum dan sesudah diberikannya penyuluhan kesehatan tentang 

kekerasan seksual dengan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) pengetahuan = 0,000; 

p<0,05; nilai Asymp. Sig. (2-tailed) sikap = 0,002;<0,05. 

 

 

SIMPULAN DAN SARAN 

Simpulan 

Hasil penelitian dapat disimpulkan bahwa tingkat pengetahuan responden 

sebelum diberikan pendidikan kesehatan yang terbanyak dalam kategori kurang, 

sedangkan tingkat pengetahuan setelah diberikan pendidikan kesehatan sebanyak 

dalam kategori baik dan hasil anlisis pengaruh pendidikan kesehatan terhadap 

pengetahuan anak usia prasekolah didapatkan hasil nilai mean pretes-posttes yaitu 

ada pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahun anak usia 

prasekolah tentang kekerasan seksual sebelum dan sesudah diberikan pendidikan 

kesehatan yang signifikan. 

 

Saran 

Bagi orang tua untuk lebih meningkatkan pengetahuannya supaya dapat 

memberikan edukasi terhadap anaknya terkait kekerasan seksual. Bagi sekolah 

diharapkan dapat memberikan pengetahuan terkait dengan sex edukasi kepada 

para siswa/siswi. 
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PEDOMAN PENULISAN ARTIKEL PEMAKALAH 

SEMINAR KESEHATAN “HEALTH EVENTS FOR ALL” 

LPPM STIKES CENDEKIA UTAMA KUDUS 
 

 

A. Ketentuan Artikel 
Artikel disusun sesuai format baku terdiri dari: Judul Artikel, Nama Penulis, 

Abstrak (bahasa inggris), Intisari (bahasa Indonesia), Latar Belakang, 

Metode, Hasil dan Pembahasan, Kesimpulan dan Saran, Daftar Pustaka. 

Naskah maksimal 8 halaman, tulisan times new roman ukuran 12 font, 

ketikan 1 spasi , diketik dalam 1 kolom, jarak tepi 3 cm, dan ukuran kertas 

A4. Naskah menggunakan bahasa Indonesia baku, setiap kata asing 

diusahakan dicari padanannya dalam bahasa Indonesia baku, kecuali jika 

tidak ada, tetap dituliskan dalam bahasa aslinya dengan ditulis italic.  

 

B. Format Penulisan 

Judul Naskah 

Judul ditulis secara jelas dan singkat dalam bahasa Indonesia yang 

menggambarkan isi pokok/variabel, maksimum 20 kata. Judul diketik dengan 

huruf Book Antique, ukuran font 13, bold UPPERCASE, center, jarak 1 

spasi. 

Nama Penulis 
Meliputi nama lengkap penulis utama tanpa gelar dan anggota, disertai nama 

institusi/instansi, alamat institusi/instansi, kode pos, PO Box, dan e-mail 

penulis. Data Penulis diketik dengan huruf Times New Roman, ukuran font 

11, center, jarak 1spasi 

Abstrak dan Intisari 

Ditulis dalam bahasa inggris dan bahasa Indonesia, dibatasi 250-300 kata 

dalam satu paragraf, bersifat utuh dan mandiri.Tidak boleh ada referensi. 

Abstrak terdiri dari: latar belakang, tujuan, metode, hasil analisa statistik, dan 

kesimpulan. Disertai kata kunci/keywords. 

Intisari dalam Bahasa Indonesia diketik dengan  hurufTimes New Roman, 

ukuran font 11, jarak 1 spasi. Abstrak Bahasa Inggris diketik dengan huruf 

Times New Roman, ukuran font 11, italic, jarak 1spasi. 

Latar Belakang 

Berisi informasi secara sistematis/urut tentang: masalah penelitian, skala 

masalah, kronologis masalah, dan konsep solusiyang disajikan secara ringkas 

dan jelas. 

Metode Penelitian 

Berisi tentang: jenis penelitian, desain, populasi, jumlah sampel, teknik 

sampling, karakteristik responden, waktu dan tempat penelitian, instrumen 

yang digunakan, serta uji analisis statistik yang digunakan disajikan dengan 

jelas. 

Hasil dan Pembahasan 
Hasil penelitian hendaknya disajikan secara berkesinambungan dari mulai 

hasil penelitian utama hingga hasil penunjang yang dilangkapi dengan 
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pembahasan. Hasil dan pembahasan dapat dibuat dalam suatu bagian yang 

sama atau terpisah. Jika ada penemuan baru, hendaknya tegas dikemukakan 

dalam pembahasan. Nama tabel/diagram/gambar/skema, isi beserta 

keterangannya ditulis dalam bahasa Indonesia dan diberi nomor sesuai 

dengan urutan penyebutan teks. Satuan pengukuran yang digunakan dalam 

naskah hendaknya mengikuti sistem internasional yang berlaku. 

Simpulan dan Saran 

Kesimpulan hasil penelitian dikemukakan secara jelas.Saran dicantumkan 

setelah kesimpulan yang disajikan secara teoritis dan secara praktis yang 

dapat dimanfaatkan langsung oleh masyarakat. 

Ucapan Terima Kasih (apabila ada) 

Apabila penelitian ini disponsori oleh pihak penyandang dana tertentu, 

misalnya hasil penelitian yang disponsori oleh KEMENRISTEK DIKTI, 

DINKES, dsb. 

Daftar Pustaka 

Sumber pustaka yang dikutip meliputi: jurnal ilmiah, skripsi, tesis, disertasi, 

dan sumber pustaka lain yang harus dicantumkan dalam daftar pustaka. 

Sumber pustaka disusun berdasarkan sistem Harvard.Jumlah acuan minimal 

10 pustaka (diutamakan sumber pustaka dari jurnal ilmiah yang uptodate 10 

tahun sebelumnya). 

Nama  pengarang  diawali  dengan  nama  belakang dan diikuti dengan 

singkatan nama di depannya. Tanda  “&”  dapat  digunakan  dalam  
menuliskan  nama-nama pengarang, selama penggunaannya bersifat 

konsisten. Cantumkan semua penulis bila tidak lebih dari 6 orang. Bila lebih 

dari 6 orang, tulis nama 6 penulis pertama dan selanjutnya dkk. 

Daftar Pustaka diketik dengan huruf Times New Roman, ukuran font 12, 

jarak 1 spasi. 

 

C. Tata Cara Penulisan Naskah 

Anak Judul : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 12, Bold 

UPPERCASE 

Sub Judul : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 12, Bold, Italic 

Kutipan : Jenis huruf Times New Roman, ukuran font 10, italic 

Tabel :  Setiap tabel harus diketik dengan spasi 1, font 11 atau disesuaikan. 

Nomor tabel diurutkan sesuai dengan urutan penyebutan dalam teks 

(penulisan nomor tidak memakai tanda baca titik “.”).Tabel diberi 
judul dan subjudul secara singkat.Judul tabel ditulis diatas 

tabel.Judul tabel ditulis dengan huruf Times New Roman dengan 

font 11, bold (awal kalimat huruf besar) dengan jarak 1 spasi, 

center.Antara judul tabel dan tabel diberi jarak 1 spasi.Bila terdapat 

keterangan tabel, ditulis dengan font 10, spasi 1, dengan jarak antara 

tabel dan keterangan tabel 1 spasi.Kolom didalam tabel tanpa garis 

vertical. Penjelasan semua singkatan tidak baku pada tabel 

ditempatkan pada catatan kaki. 

Gambar : Judul gambar diletakkan di bawah gambar. Gambar harus diberi 

nomor urut sesuai dengan pemunculan dalam teks. Grafik maupun 
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diagram dianggap sebagai gambar. Latar belakang grafik maupun 

diagram polos. Gambar ditampilkan dalam bentuk 2 dimensi. Judul 

gambar ditulis dengan huruf Times New Roman dengan font 11, 

bold (pada tulisan “gambar 1”), awal kalimat huruf besar, dengan 
jarak 1 spasi, center Bila terdapat keterangan gambar, dituliskan 

setelah judul gambar.  

Rumus : ditulis menggunakan Mathematical Equation, diketik center 

  


