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ABSTRAK 

 
Angka kejadian diare di Kecamatan Kramat tergolong tinggi, bahkan setiap tahun 

menduduki peringkat 1, 2, atau 3 di wilayah Kabupaten Tegal.Salah satu penyebab 

tingginya kasus diare pada anak sekolah adalah kebiasaan membeli jajanan yang tidak sehat 

dan kurang higienis di lingkungan sekolah. Pencegahan diare dapat dilakukan melalui 

peningkatan pengetahuan anak tentang cara memilih jajanan yang sehat dan aman. Salah 

satu media informasi yang dapat membantu meningkatkan pengetahuan siswa adalah video 

animasi. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh edukasi menggunakan video 

animasi tentang jajanan sehat terhadap tingkat pengetahuan siswa dalam memilih jajanan 

sehat. Jenis penelitian ini menggunakan pre-eksperimen dengan rancangan one group 

pretest-posttest design. Sampel diambil dengan teknik total sampling berjumlah 56 

responden. Alat penelitian berupa kuesioner pengetahuan jajanan sehat. Hasil uji statistik 

Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan terdapat pengaruh edukasi video animasi 

tentang jajanan sehat terhadap tingkat pengetahuan dalam memilih jajanan sehat dengan 

nilai p-value = 0,000 ≤ 0,05. Video animasi dapat digunakan sebagai media edukasi untuk 

meningkatkan pengetahuan siswa dalam memilih jajanan sehat. 

 

Kata Kunci: Pengetahuan Cara memilih Jajanan sehat, Edukasi, Vidio animasi 
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ABSTRACT 

 
The incidence of diarrhea in Kramat Subdistrict is relatively high, ranking 1st, 2nd, or 3rd 

in Tegal Regency every year. One factor contributing to the high number of diarrhea cases 

among school children is the habit of buying unhealthy and unhygienic snacks at school. 

Diarrhea prevention can be done by increasing students’ knowledge about how to choose 

safe and healthy snacks. One of the information media that can help improve students’ 

knowledge is animated video. This study aims to determine the effect of educational 

animated videos about healthy snacks on students’ knowledge of choosing healthy snacks. 

This research used a pre-experimental method with a one-group pretest-posttest design. 

The sample was taken by total sampling, consisting of 56 respondents. The research 

instrument was a questionnaire on knowledge of healthy snacks. The results of the 

Wilcoxon Signed Rank Test showed that there was an effect of the animated video education 

about healthy snacks on students’ level of knowledge in choosing healthy snacks, with a p-

value of 0.000 ≤ 0.05. Animated videos can be used as an educational medium to improve 

students’ knowledge in selecting healthy snacks .The research instrument was a healthy 

snack knowledge questionnaire. Animated videos can be used as an educational medium 

to increase students’ knowledge in choosing healthy snacks. 

 

Keywords: Knowledge, Choosing Healthy Snacks, Education 
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1 

BAB 1 

PENDAHULUAN 

 

1.1. Latar Belakang 

 

Diare merupakan penyakit endemik yang dapat menimbulkan kejadian penyakit 

luar biasa dan menjadi penyebab kematian utama di Indonesia, terutama pada 

kalangan anak-anak (Oktavianasari et al., 2025). Pada tahun 2021, diare 

menyumbang sekitar 9% angka kematian anak secara global, sekitar 1.200 anak 

meninggal setiap hari, yang setara dengan lebih dari 444.000 anak per tahun 

(Unicef, 2024). Di Indonesia, diare merupakan penyakit umum dan termasuk salah 

satu faktor utama kematian pada anak-anak. Saat tahun 2020, jumlah kasus diare 

yang mendapatkan perawatan di fasilitas kesehatan di semua umur mencapai 44,4% 

(Profil kesehatan Indonesia, 2020).  

 

 Pada tahun yang sama, di Jawa Tengah tercatat 409.696 penderita diare yang 

mendapatkan pelayanan di sarana kesehatan, yang merupakan 41 6% dari total 

penderita yang memerlukan perawatan (Dinkes Prov. Jateng, 2020). Sementara itu, 

angka kejadian diare di Kabupaten Tegal mengalami peningkatan, yakni dari 

17.321 insiden  pada tahun 2022 menjadi 28.230 insiden  pada tahun 2023. Pada 

tahun yang sama, Kecamatan Kramat menduduki peringkat ketiga dengan 1.873 

insiden diare. Setiap tahunnya, Kecamatan Kramat menempati peringkat tertinggi 

dalam jumlah insiden diare, baik berupa diposisi pertama, kedua dan ketiga (Badan 

Pusat Statistik, 2024).  

 

Berdasarkan hasil wawancara peneliti dengan bidan desa, Desa Kertaharja 

menempati peringkat pertama dalam jumlah kasus diare di wilayah Kecamatan 

Kramat, dengan total populasi sebanyak 674 anak dan jumlah kasus diare mencapai 

150 kasus per tahun. Desa Kertaharja terbagi menjadi dua pendukuhan, yaitu 

pendukuhan Pener dan pendukuhan Depokan. Kasus diare terbanyak terdapat di 

pendukuhan Depokan yang memiliki jumlah anak usia sekolah sebanyak 80 orang, 
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dengan prevalensi diare sebesar 36 25% atau sekitar 29 kasus per tahun. Anak-anak 

yang berasal dari pendukuhan Depokan pada umumnya bersekolah di SD Negeri 

Kertaharja 01. Sementara itu, pendukuhan Pener memiliki jumlah anak usia sekolah 

sebanyak 70 orang, dengan jumlah kasus diare tercatat sebanyak 19 kasus per tahun. 

Anak-anak dari pendukuhan ini umumnya bersekolah di SD Negeri Kertaharja 02. 

 

Salah satu penyebab diare pada anak usia sekolah, diantaranya, memilih jajanan 

yang tidak sehat atau tidak higienis, yang dapat meningkatkan risiko kontaminasi 

oleh bakteri, virus atau parasite (Lestari et al., 2024). Mengonsumsi jajanan 

merupakan kebiasaan yang banyak diminati oleh anak-anak. Anak sekolah 

cenderung menyukai jajanan karena murah, mudah didapatkan, dan lezat. Jajanan 

yang dijual umumnya menarik secara visual dan tersedia berbagai rasa yang 

digemari anak-anak diantaranya asin, manis dan gurih. Namun, sering kali anak-

anak mengonsumsi jajanan tanpa memperhatikan kebersihan dan kandungan zat 

gizi di dalam makanan tersebut. Kontaminasi bakteri, virus atau parasit yang 

terkandung dalam jajanan tersebut dapat meningkatkan resiko timbulnya masalah 

kesehatan seperti diare (Yani & Reynaldi, 2022). Jajanan yang dijual di sekolah 

dasar, seperti bakso, telur gulung, mie goreng, dan sejenisnya berisiko 

menyebabkan keracunan makanan atau gangguan pencernaan jika dikonsumsi 

secara berlebihan. Hal ini disebabkan oleh kurangnya pengetahuan siswa mengenai 

makanan yang aman dan sehat (Hadi , J, 2020).  

 

Berdasarkan penelitian Umar et al. (2024) dengan judul " Pengaruh Pemahaman 

Siswa dan Cara Pengasuhan Orang Tua terhadap Kebiasaan membeli Jajanan di SD 

Negeri 14 Meulobah”, dari total 69 responden, hanya 24 responden (34,8%) yang 

memiliki tingkat pengetahuan baik, sementara 18 responden (26,1%) memiliki 

tingkat pengetahuan cukup dan 27 responden (39,1%) tergolong kurang. Hal ini 

mengindikasikan bahwa sebagian besar siswa di SD Negeri 14 Meulobah memiliki 

tingkat pengetahuan yang masih rendah. Rendahnya pengetahuan ini disebabkan 

oleh kurangnya edukasi formal di sekolah, minimnya peran orang tua, serta 

pengaruh teman sebaya dan lingkungan yang mendorong kebiasaan membeli 
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jajanan tidak sehat. Selain itu, kurangnya sosialisasi dari sekolah dan tenaga 

kesehatan, serta daya tarik jajanan tidak sehat yang lebih menarik dari segi rasa, 

warna, dan harga, semakin memperburuk kondisi ini. Pengetahuan tentang jajanan 

sehat pada anak sekolah dapat membantu memberikan pemahaman kepada anak 

sekolah tentang cara memilih jajanan yang baik untuk kesehatan. Namun, jika siswa 

memilih jajanan yang tidak sehat, hal tersebut bisa menyebabkan ancaman bagi 

kesehatan. Jajanan yang tidak bersih atau jajanan yang mengandung zat berbahaya 

seperti pewarna dan pengawet berlebih dapat menimbulkan gangguan pencernaan 

seperti diare dan disentri, serta dikaitkan dengan risiko penyakit liver dan kanker 

(Marianthi et al., 2020). 

 

Edukasi kesehatan merupakan suatu kegiatan yang dilaksanakan untuk 

meningkatkan pengetahuan individu mengenai upaya pemeliharaan kesehatan, 

termasuk pengelolaan faktor risiko penyakit serta penerapan perilaku hidup bersih 

dan sehat. Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk meningkatkan derajat kesehatan, 

mencegah kekambuhan penyakit, dan mendukung proses penyembuhan (Rosyidah 

et al., 2021). Ada banyak media yang digunakan dalam edukasi kesehatan seperti 

booklet, poster, leaflet dan vidio animasi. Penelitian yang dilakukan oleh Sari et al. 

(2023) Media leaflet kurang sesuai digunakan untuk anak sekolah dasar karena 

memiliki beberapa keterbatasan diantaranya desain cetakan yang kurang menarik 

dapat mengurangi minat baca anak, tulisan yang terlalu kecil atau tata letak yang 

tidak rapi dapat menyulitkan pemahaman, serta tidak dapat digunakan oleh anak 

yang belum lancar membaca. Selain itu, leaflet tidak mampu menampilkan gerakan, 

biaya cetaknya cukup tinggi terutama untuk versi berwarna, dan proses produksinya 

memerlukan waktu. Jika tidak dirancang dengan baik, leaflet juga cenderung 

membuat anak cepat bosan dan mudah rusak jika tidak dijaga. 

 

 Penelitian yang dilakukan oleh Sinaga et al. (2022) penggunaan media booklet 

dalam edukasi untuk anak sekolah dasar memiliki beberapa kelemahan. Media ini 

dapat membuat siswa merasa bosan, terutama jika desainnya kurang menarik. 

Akibatnya, siswa mungkin enggan untuk membaca. Selain itu, setiap siswa bisa 
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memiliki pemahaman yang berbeda terhadap isi booklet. Biaya cetak yang cukup 

mahal juga menjadi kendala, dan media ini cenderung bersifat satu arah sehingga 

kurang mampu membangun interaksi dan keterlibatan aktif siswa. Menurut 

Masruroh dan Hayati (2021) media poster memiliki keterbatasan dalam 

menyampaikan informasi secara menyeluruh, karena tidak semua materi dapat 

divisualisasikan dengan baik. Pemahaman terhadap isi poster juga sangat 

bergantung pada tingkat pengetahuan pembacanya. Selain itu, jika poster dipajang 

terlalu lama, dapat menimbulkan kejenuhan dan menurunkan minat siswa untuk 

memperhatikannya. Salah satu bentuk media yang dapat menghasilkan efek yang 

baik di tingkat sekolah dasar adalah animasi vidio. Vidio animasi merupakan media 

pembelajaran berbasis vidio yang berfungsi sebagai perantara untuk menyampaikan 

pesan pembelajaran. Metode vidio animasi mengembangkan alur cerita dasar yang 

menarik untuk menyampaikan informasi secara efektif dan menarik minat anak-

anak sekolah dasar (Damayanti dan Yuanta, 2020).  

 

Penelitian yang dilakukan Wulandari et al (2022) yang berjudul “Pengaruh Edukasi 

Kesehatan Menggunakan Vidio Animasi Terhadap Pengetahuan Dan Sikap 

Tentang Jajanan Sehat Pada Anak Obesitas terbukti efektif dalam meningkatkan 

pengetahuan serta sikap anak-anak yang bersekolah di M.I Nahdatul Ulama di Kota 

Palangka Raya, Kalimantan Tengah. Penggunaan vidio animasi memberi pengaruh 

besar terhadap pola pikir  anak-anak, karena mereka berupaya untuk menyerap dan 

menerapkan sebanyak mungkin informasi yang mereka dapat. Menurut penelitian 

Nurjanah et al. (2023) penyuluhan dengan media vidio animasi dapat meningkatkan 

pengetahuan sebesar 11 32 setelah posttest. Peneliti menyatakan bahwa vidio  

animasi mampu memberikan rangsangan lebih kuat dibandingkan membaca buku 

teks. Dengan tampilan audio-visual, vidio animasi menyajikan materi secara lebih 

menarik dan meninggalkan kesan yang mendalam bagi penonton. Hal ini sejala 

dengan penelitian Annastasya Mutmainah Karim et al. (2021) penyuluhan dengan 

media vidio animasi dapat meningkatkan pengetahuan sebesar 14 07 setelah post-

test. Hal ini disebabkan karena vidio animasi mampu menarik perhatian anak-anak, 

sehingga mereka lebih termotivasi untuk menonton. Dengan demikian, anak-anak 
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dapat lebih cepat mengenali dan memahami susunan kata-kata secara bertahap. 

 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dilakukan pada 18 Januari 2025 di SDN 

Kertaharja 01, peneliti telah melakukan wawancara kepada delapan siswa, dimana 

tujuh  di antaranya lebih suka membeli jajanan di luar sekolah dan sering 

menghabiskan waktu istirahat di luar kelas untuk jajan. Tujuh anak mengatakan  

masih kurang mengetahui cara memilih jajanan yang baik. Dua siswa mengaku 

tidak memperhatikan kebersihan pedagang saat membeli jajanan, karena lebih 

mengutamakan rasa yang enak dan harga yang murah. Satu siswa mengatakan 

bahwa ia tidak pernah mencuci tangan sebelum membeli atau mengkonsumsi 

jajanan. Selain itu, lima siswa tidak terbiasa memeriksa tanggal kedaluwarsa 

sebelum memilih jajanan dan dua siswa cenderung memilih jajanan dengan warna 

yang mencolok dan tampilanya menarik. 

  

Berdasarkan hasil studi tersebut, peneliti tertarik untuk mengambil judul: Pengaruh 

edukasi tentang jajanan sehat dengan media vidio animasi terhadap tingkat 

pengetahuan dalam memilih jajanan sehat di SDN Kertaharja 01. 

 

1.2. Tujuan Penelitian 

 

1.2.1. Tujuan Umum 

Mengidentifikasi pengaruh edukasi tentang jajanan sehat terhadap tingkat 

pengetahuan dalam memilih jajan sehat di SDN Kertaharja 01.  

1.2.2. Tujuan Khusus 

1.2.2.1.Mengidentifikasi tingkat pengetahuan anak usia sekolah dalam memilih 

jajanan sebelum diberikan edukasi di SDN Kertaharja 01. 

1.2.2.2.Mengidentifikasi tingkat pengetahuan anak usia sekolah dalam memilih 

jajanan sehat setelah diberikan edukasi di SDN Kertaharja 01. 

1.2.2.3.Menganalisis pengaruh edukasi video animasi terhadap tingkat pengetahuan 

dalam memilih jajanan sehat di SDN Kertaharja 01 
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1.3. Manfaat Penelitian 

 

1.3.1. Manfaat Aplikatif 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan informasi yang berguna bagi siswa dan 

guru di SDN Kertarharja 01, serta membantu mengedukasi siswa tentang 

pentingnya memilih jajanan sehat. Diharapkan hasil penelitian ini dapat 

mempengaruhi kebiasaan anak untuk memilih jajanan yang lebih bergizi dan sehat. 

 

1.3.2. Manfaat Keilmuan 

Penelitian ini diharapkan dapat memberikan kontribusi ilmiah, khususnya dalam 

bidang pendidikan kesehatan dan gizi, serta memberi pemahaman lebih dalam 

mengenai pengaruh edukasi jajanan sehat terhadap pengetahuan anak-anak dalam 

memilih jajanan yang sehat dan bergizi. 

 

1.3.3. Manfaat Metodologi 

Penelitian ini diharapkan dapat menjadi bahan acuan bagi penelitian lanjutan yang 

membahas hubungan antara edukasi jajanan sehat dan perubahan pola pikir serta 

kebiasaan makan anak. Selain itu, penelitian ini dapat memberikan wawasan 

metodologis yang berguna untuk studi-studi selanjutnya di bidang pendidikan 

kesehatan. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 

2.1.  Edukasi Media Vidio Animasi 

 Menurut Kamus Besar Bahasa Indonesia (2015) edukasi dapat diartikan sebagai 

proses pendidikan, pengajaran, atau pelatihan yang bertujuan untuk membentuk 

pola pikir dan tingkah laku individu atau kelompok. Sedangkan Menurut Green 

dalam Nurmala (2018) edukasi kesehatan didefinisikan sebagai “serangkain   

pengalaman belajara yang dirancang untuk mendorong perubahan kebiasaan yang 

mendukung kesehatan atas kemauan sendiri”. Pengertian ini menegaskan bahwa 

edukasi kesehatan tidak hanya sebatas penyampaian informasi kepada masyarakat 

melalui sosialisai, tetapi juga melibatkan proses pembelajaran yang lebih 

mendalam, dalam upaya mendorong perubahan perilaku ke arah yang lebih sehat. 

Menurut penelitian Marlina et al. (2021) Edukasi kesehatan adalah suatu proses 

yang bertujuan untuk membantu individu dan kelompok masyarakat dalam 

meningkatkan kemampuan yang berkaitan dengan faktor-faktor yang memengaruhi 

kesehatan, sehingga taraf kesehatannya dapat lebih baik. Di Indonesia, edukasi 

kesehatan dimaknai sebagai suatu langkah untuk meningkatkan kapasitas 

masyarakat melalui proses belajar yang dilakukan bersama, oleh, dan untuk 

masyarakat itu sendiri. Hal ini bertujuan agar masyarakat mampu mandiri dalam 

menjaga kesehatannya dan dapat mengembangkan kegiatan yang berbasis potensi 

lokal, dengan tetap memperhatikan budaya setempat serta mendapat dukungan dari 

kebijakan publik yang berpihak pada kesehatan. 

 

Edukasi kesehatan tidak hanya sebatas proses membangun kesadaran masyarakat 

atau pemberian dan perluasaan wawasan mengenai kesehatan masyarakat, tetapi 

juga mencakup upaya mendorong perubahan perilaku (Djannah et al., 2020).  Hal 

ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Susanto et al. (2021) yang 

menyatakan bahwa tujuan dari edukasi kesehatan adalah untuk mendorong 

terjadinya perubahan perilaku ke arah yang positif, baik pada individu maupun 

kelompok sosial, dalam menerapkan pola hidup sehat serta menciptakan 
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lingkungan yang bersih dan sehat. Edukasi kesehatan juga bertujuan untuk 

melibatkan semua pihak dalam upaya mencapai derajat kesehatan yang optimal. 

Dengan demikian, diharapkan akan terbentuk perilaku hidup sehat secara 

menyeluruh, baik pada tingkat individu maupun kelompok. 

 

Menurut Fatimah dan Nuryaningsih (2018) metode dalam edukasi ada 3: ceramah, 

diskusi dan demontrasi.  Metode ceramah merupakan teknik yang digunakan untuk 

mengutarakan  ide, gagasan, atau pengetahuan terbaru kepada audiens yang dituju. 

Ceramah biasanya bersifat satu arah, di mana pengajar menyampaikan materi tanpa 

banyak menunggu tanggapan dari peserta, yang cenderung lebih pasif. Sementara 

itu, metode demonstrasi adalah suatu metode yang melibatkan berbagai indra, 

seperti indra penglihatan, penciuman, dan peraba. Metode demonstrasi berarti 

memperagakan suatu peristiwa dengan menggunakan alat dan media tertentu untuk 

mempermudah pemahaman informasi yang disampaikan oleh pembicara atau 

pengajar. Sedangkan metode diskusi merupakan sebuah metode pembelajaran yang 

menekankan pada interaksi dua arah, dengan tujuan untuk memecahkan masalah 

baik dalam bentuk pernyataan maupun pertanyaan. 

 

Tujuan edukasi pun dapat tercapai dengan lebih baik melalui penggunaan media 

yang tepat. Media merujuk pada segala sesuatu yang dapat digunakan untuk 

menyampaikan pesan melalui berbagai saluran, seperti komunikasi verbal, tulisan, 

dan audiovisual (Ani et al., 2023). Kata "media" berasal dari bahasa Latin 

"medium," yang berarti "penghubung" atau "saluran". Secara lebih luas, media 

dapat dipahami sebagai alat yang digunakan untuk menyebarkan pengetahuan 

pendidikan dari pengirim kepada penerimaatau sasaran (Nita, 2020). Dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Ernawati (2022) Media adalah alat yang dapat 

digunakan untuk menyampaikan pesan dari pengirim pesan kepada penerima pesan 

agar pesan tersebut dapat dipahami dengan baik. Media promosi kesehatan 

merupakan segala bentuk sarana yang digunakan untuk menyampaikan informasi 

atau pesan-pesan kesehatan dengan tujuan meningkatkan tingkat kesehatan 

masyarakat yang menjadi sasaran. 
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Media edukasi kesehatan sejatinya memiliki peran yang sangat penting dalam 

upaya penyuluhan kesehatan. Media ini memiliki peran sebagai saluran yang efektif 

untuk menyampaikan informasi kesehatan kepada masyarakat, sehingga 

mempermudah masyarakat atau klien dalam memahami dan menerima pesan-pesan 

kesehatan yang disampaikan dengan lebih jelas dan tepat (Wahyuni, 2023). Dalam 

penelitian yang dilakukan Sahli (2021) menjelaskan bahwa Efektivitas video 

animasi sebagai media pembelajaran terletak pada kemampuannya menyajikan 

informasi secara visual dan menarik. Hal ini sangat membantu siswa dalam 

memahami materi dengan lebih baik. Visualisasi yang dinamis, dipadukan dengan 

dukungan audio, memungkinkan video animasi menjelaskan konsep-konsep yang 

kompleks secara lebih sederhana dan mudah dipahami.Penyampaian materi dalam 

bentuk gambar bergerak membantu memusatkan perhatian siswa, serta mendorong 

keterlibatan aktif mereka dalam proses pembelajaran. Hal ini berdampak langsung 

pada peningkatan minat belajar siswa. Selain itu, video animasi memfasilitasi 

pembelajaran multisensori, dimana siswa menggunakan lebih dari satu indra 

penglihatan dan pendengaran untuk memahami informasi. Pendekatan ini terbukti 

efektif dalam meningkatkan daya ingat dan pemahaman, karena siswa dapat 

mengaitkan konsep baru dengan pengetahuan yang telah mereka miliki. 

 

Media edukasi kesehatan dapat dibedakan berdasarkan fungsinya sebagai saluran 

penyampaian pesan-pesan kesehatan. Media edukasi terdiri dari tiga kategori utama 

yaitu media cetak, media elektronik dan media luar rungan. Media cetak 

menekankan penyampaian informasi melalui elemen visual, seperti kombinasi teks, 

gambar atau foto  dengan perpaduan warna yang menarik. Media cetak sebagai 

sarana untuk menyalurkan informasi tentang kesehatan terdiri berbagai bentuk 

seperti booklet, leaflet, poster, flyer, flip chat, slide, rubrik, foto yang menyajikan 

informasi kesehatan. Media elektronik merupakan bentuk penyampaian informasi 

yang dinamis dan bergerak, dapat disaksikan dan didengarkan, serta disampaikan 

melalui perangkat elektronik. Media elektronik berfungsi sebagai sarana untuk 

menyampaikan pesan atau informasi kesehatan dengan berbagai jenis yang 
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berbeda.  Beberapa di antaranya yaitu televisi, radio, vidio, slide, filmstrip. Media 

luar ruang adalah sarana komunikasi yang menyampaikan pesan-pesannya di 

lingkungan terbuka. Jenis media ini dapat berupa  media fisik maupun digital seperti 

baliho, poster, pameran, iklan digital, spanduk. Televisi dan spanduk jalan. Semua 

bentuk tersebut berisi pesan, kalimat singkat atau simbol yang dirancang untuk 

menarik perhatian masyarakat (Mahendra et al., 2019). Menurut Trimanjaya (2020) 

dalam bukunya yang berjudul Buku Ajar Promosi Kesehatan Masyarakat 

menjelaskan Media promosi kesehatan adalah alat untuk menyampaikan pesan 

kesehatan kepada masyarakat agar mereka lebih tahu dan mau hidup sehat. Ada 

beberapa jenis media yang bisa digunakan. Media cetak seperti brosur, leaflet, dan 

poster mudah dibuat dan dibagikan, tapi kurang cocok bagi orang yang tidak bisa 

membaca. Media elektronik seperti TV, radio, dan vidio menarik karena 

menggunakan suara dan gambar, namun biayanya lebih mahal. Media luar ruang 

seperti baliho dan spanduk efektif karena terlihat banyak orang, tapi hanya bisa 

menyampaikan pesan singkat. 

 

Vidio animasi merupakan media visual bergerak yang efektif dalam menyampaikan 

edukasi secara lebih menarik dan mudah dipahami. Dalam dunia pembelajaran, 

animasi berperan penting dalam menjelaskan konsep-konsep kompleks yang sulit 

dipahami melalui teks atau gambar statis. Dengan penggunaan animasi, proses 

edukasi menjadi lebih interaktif dan menyenangkan, sehingga membantu audiens 

memahami materi dengan lebih baik. (Daniel, 2016). Dalam penelitian Budi (2019)  

Media edukasi sebaiknya dirancang dengan menarik agar dapat membangkitkan 

minat belajar anak-anak, sehingga mereka lebih termotivasi dalam memahami 

materi yang disampaikan. Salah satu bentuk media yang efektif dalam 

menyampaikan informasi secara lengkap, jelas, dan menarik adalah vidio animasi, 

karena mampu menggabungkan elemen visual, audio, dan gerakan yang membuat 

pembelajaran lebih interaktif dan mudah dipahami. 

 

Hasil penelitian yang dilakukan Fauziah et al. (2023) yang berjudul Pendidikan 

Jajanan Sehat untuk Anak melalui  Media Animasi di SDN Banguntapan 
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menggunakan media animasi terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan di 

SDN Banguntapan. Hal ini dikarenakan vidio animasi mampu memberikan 

rangsangan yang lebih efektif dibandingkan dengan teks tertulis, sebab materi 

disampaikan melalui gabungan suara dan gambar bergerak yang dapat 

meninggalkan kesan yang kuat bagi peserta didik. Hal ini sejalan dengan hasil 

penelitian yang  dilakukan oleh Sugiyanto et al.  (2024) bahwa penyampain edukasi 

gizi melalui vidio animasi terbukti memberikan hasil yang efektif pada anak usia 

sekolah di M.I Nadhatul Ulama Kota Palangkaraya, Kalimantan Tengah. 

Keberhasilan ini didukung oleh kemampuan vidio animasi dalam menyajikan 

materi secara atraktif dan komunikatif, sehingga anak-anak lebih mudah memahami 

isi pesan yang disampaikan dan menjadi lebih tertarik untuk memperhatikan isi 

pembelajaran. 

 

 Vidio animasi ini bisa digunakan kapan saja sebagai sarana untuk menyampaikan 

tujuan dari suatu pembelajaran tertentu. Vidio animasi memiliki banyak manfaat 

dalam edukasi karena mampu menyederhanakan materi kompleks, menarik 

perhatian, dan meningkatkan keterlibatan peserta didik melalui metode yang 

interaktif dan menyenangkan. Dengan visual yang dinamis, animasi dapat 

menjelaskan konsep sulit yang sulit dipahami melalui teks atau gambar statis. Selain 

itu, vidio animasi membantu menyampaikan informasi secara sistematis dan 

terstruktur, siswa dapat lebih mudah memahami materi dengan lebih mudah. 

Penggunaan warna, gerakan, serta narasi yang menarik memikat membuat proses 

pembelajar lebih menyenangkan dan menghibur (Dwanda et al., 2024).  Dalam 

penelitian yang dilakukan oleh Afrilia et al. (2022) vidio animasi adalah salah satu 

media pembelajaran yang dapat membantu menyampaikan materi pelajaran dengan 

cara yang menarik dan mudah dimengerti. Dengan bantuan gambar bergerak, suara, 

dan cerita yang teratur, vidio animasi membuat siswa lebih mudah memahami 

pelajaran, terutama yang sulit dijelaskan hanya dengan tulisan. Media ini juga 

membuat suasana belajar menjadi lebih hidup, tidak membosankan, dan mendorong 

siswa untuk lebih aktif mengikuti pembelajaran. Karena itulah, vidio animasi cocok 

digunakan sebagai alat bantu belajar di sekolah, terutama untuk anak-anak. 
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Vidio animasi, merupakan perpaduan antara media visual dan audio yang bergerak, 

memanfaatkan indera penglihatan dan pendengaran, sehingga sangat efektif dalam 

meningkatkan daya serap siswa. Anak-anak SD umumnya menyerap sekitar 50% 

informasi dari apa yang mereka dengar dan saksikan, yang membuat mereka lebih 

cepat menangkap materi yang disampaikan melalui kombinasi audio dan visual. 

Dengan adanya media vidio dalam pembelajaran, penyampaian materi menjadi 

lebih menarik, suasana belajar tidak monoton, dan siswa dapat memahami materi 

dengan lebih efektif (Rahmi et al., 2023). Penelitian yang dilakukan oleh Maryam 

(2024) mengatakan bahwa penggunaan vidio animasi dalam promosi kesehatan 

memfasilitasi pembelajaran multisensori, karena melibatkan lebih dari satu indra, 

yaitu penglihatan dan pendengaran. Dengan cara ini, informasi lebih mudah 

dipahami dan diingat, karena siswa dapat mengaitkan konsep baru dengan 

pengetahuan yang sudah mereka miliki. Pendekatan ini terbukti efektif untuk 

meningkatkan pemahaman serta membuat pesan kesehatan lebih menarik dan 

bermakna. 

 

2.2. Tingkat Pengetahuan Dalam Memilih Jajanan Sehat 

Jajanan merupakan jenis makanan yang siap santap dan digemari oleh dewasa 

maupun anak-anak  (Fitriani et al., 2022). Menurut FAO, dalam Safitri & Faridi 

(2024) jajanan dapat diartikan sebagai makanan dan minuman yang dijual oleh 

pedagang kaki lima diarea keramaian yang siap untuk dinikmati. Dalam penelitian 

Tukiman et al. (2023) jajanan merupakan makanan dan minuman yang disiapkan 

serta dijajakan oleh pedagang kaki lima di jalan atau tempat umum, dan biasanya 

dikonsumsi langsung tanpa perlu dimasak atau diolah kembali. 

 

Jajanan sehat dapat diartikan sebagai jenis jajanan yang memenuhi kriteria bersih, 

aman, bergizi, dan bebas dari zat-zat berbahaya. Jajanan ini tidak hanya memiliki 

kandungan nutrisi yang mencukupi, tetapi juga diolah dengan cara yang higienis, 

sehingga tidak menimbulkan dampak negatif bagi kesehatan saat dikonsumsi 
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(Novelasari, 2022). Penelitian Lestari dan Thisrt (2021) menjelaskan dalam 

penelitianya jajanan sehat adalah makanan atau minuman yang diperoleh dari 

berbagai tempat, seperti pedagang keliling maupun toko, yang tidak 

membahayakan kesehatan konsumen. Jajanan sehat juga harus bersih, artinya 

diproses, disimpan, dan disajikan dengan cara yang higienis agar terhindar dari 

kontaminasi. Secara fisik, jajanan sehat tidak mengandung benda asing seperti 

rambut, batu kecil, atau serpihan kayu. Dari sisi biologis, jajanan ini harus bebas 

dari bakteri dan tidak terkontaminasi oleh serangga. Secara kimia, jajanan sehat 

tidak mengandung bahan berbahaya seperti pengawet atau pewarna yang tidak 

diperuntukkan bagi makanan. 

 

Menurut BPOM (2021) Jajanan anak sekolah dapat dikelompokkan dalam beberapa 

kategori, sebagai berikut yaitu kategori pertama adalah makanan utama/sepingan, 

yang dikenal sebagai "jajanan berat" karena memiliki sifat yang mengenyangkan. 

Beberapa contoh makanan dalam kategori ini antara lain mie ayam, bakso, bubur 

ayam, nasi uduk, ketoprak dan soto. Kategori kedua adalah camilan/Snack, yang 

biasanya dimakan di luar waktu makan utama. Camilan ini dibagi menjadi dua jenis, 

yaitu camilan basah dan camilan kering. camilan basah meliputi gorengan, lemper, 

kue lapis, donat, dan jelly, sedangkan camilan kering dapat berupa brondong 

jagung, keripik, biskuit, kue kering, dan permen. Kategori ketiga adalah minuman, 

yang terbagi menjadi dua kelompok, yaitu minuman yang disajikan dalam gelas dan 

yang disajikan dalam kemasan. Beberapa contoh minuman dalam gelas adalah air 

putih, es teh manis, es jeruk, serta berbagai jenis minuman campur seperti es cendol, 

es campur, es buah, es doger, jus buah, dan es krim. Sedangkan minuman dalam 

kemasan termasuk minuman ringan seperti soda, teh, sari buah, susu, dan yoghurt. 

Kategori keempat adalah Jajanan buah, yang juga menjadi pilihan jajanan anak 

sekolah, baik dalam bentuk utuh maupun yang sudah dikupas dan dipotong. Buah 

utuh yang sering dijadikan jajanan antara lain manggis dan jeruk, sedangkan contoh 

buah potong mencakup apel, pir, melon, semangka, dan lainnya. 
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Penelitian Pribadi et al. (2022) jajanan bisa diklasifikasikan ke dalam beberapa 

kategori. Pertama, ada makanan sampingan, yaitu makanan yang menjadi 

pelengkap makanan utama. Makanan jenis ini bisa disiapkan di rumah terlebih 

dahulu atau langsung di tempat penjualannya. Contohnya antara lain gado-gado, 

pecel, nasi uduk, bakso, mie ayam, dan sejenisnya. Kedua, kelompok minuman. 

Jenis minuman yang biasa dijual meliputi air minum dalam kemasan maupun 

buatan sendiri, minuman ringan seperti teh dalam kemasan, minuman sari buah, 

minuman bersoda, serta minuman yang diracik sendiri seperti es sirup dan teh. Ada 

juga minuman campuran, seperti es buah, es cendol, dan es doger. Ketiga, makanan 

cemilan, yaitu makanan ringan yang biasanya dikonsumsi di antara waktu makan 

utama. Cemilan ini terbagi dua, yaitu cemilan basah seperti pisang goreng, lumpia, 

lemper, dan risoles yang biasanya dibuat langsung di tempat penjualan dan cemilan 

kering seperti keripik, biskuit, kue kering, dan lainnya. 

 

Ciri-ciri jajanan sehat meliputi jajanan yang tidak mengandung warna yang 

mencolok serta tidak memiliki rasa yang terlalu kuat seperti terlalu manis, asam, 

atau asin yang berlebihan. Selain itu, jajanan sehat sebaiknya dikemas dalam wadah 

plastik yang aman, seperti bahan polyethylene (PE) dan polypropylene (PP) yang 

transparan atau jernih, serta memiliki izin dari BPOM (Badan Pengawas Obat Dan 

Makanan, 2020). Sedangkan ciri-ciri jajanan sehat menurut Febrina et al. (2022) 

penggunaan bahan alami dan segar dengan minim bahan tambahan seperti 

pengawet, MSG, dan pewarna buatan. Contohnya, sosis atau bakso buatan sendiri 

tanpa pengawet, kuah tanpa MSG, minuman dengan gula alami, serta jajanan yang 

diwarnai dengan bahan alami seperti pandan atau kunyit. Hindari penggunaan 

minyak goreng berulang.  Kebersihan lokasi, jajanan, dan penjual sangat penting. 

Pilih jajanan dari tempat yang bersih, jauh dari sampah atau toilet.  Jajanan sehat 

dimasak dari bahan segar, tidak dipanaskan berulang, bebas bau tak sedap, dan tidak 

berubah bentuk atau warna. Hindari jajanan kedaluwarsa atau sisa hari sebelumnya.  

 

Dalam penelitian Syahla dan Prihantini (2023) ciri-ciri jajanan yang aman dan sehat 

dapat dikenali dari kebersihannya. Jajanan yang baik tidak dikerumuni oleh lalat, 
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semut, kecoa, atau binatang lain yang bisa membawa kuman penyebab penyakit. 

Selain itu, makanan tersebut juga bebas dari debu dan kotoran yang bisa mencemari 

makanan. Proses memasaknya harus menggunakan panas yang cukup, seperti 

dikukus, direbus, atau digoreng hingga benar-benar matang. Makanan tidak boleh 

disajikan dalam keadaan setengah matang karena berisiko masih mengandung 

bakteri berbahaya. Saat disajikan, makanan harus diletakkan di atas alas yang bersih 

dan sudah dicuci dengan air bersih. Jika makanan disajikan secara terbuka, cara 

pengambilannya harus menggunakan alat bersih seperti sendok atau garpu, bukan 

dengan tangan langsung. Peralatan makan, termasuk kain pengering atau lap, juga 

harus dalam keadaan bersih agar tidak menjadi sumber penyebaran kuman. Selain 

kebersihan, jajanan yang aman juga harus bebas dari bahan berbahaya. Makanan 

tidak boleh mengandung bahan kimia yang dilarang, bahan pengawet berbahaya, 

atau pemanis buatan yang sebenarnya hanya diperbolehkan untuk penderita 

diabetes. Penggunaan pewarna makanan harus yang diizinkan dan aman bagi tubuh. 

Bumbu penyedap juga harus digunakan secukupnya, tidak berlebihan, agar tidak 

menimbulkan dampak buruk bagi kesehatan. 

 

PJAS yang terbaik adalah yang aman dikonsumsi berkualitas bergizi dan di sukai 

oleh anak-anak. Beberapa tips dalam memilih PJAS yang tepat adalah memilih 

makanan yang aman, yang tidak mengandung mikroorganisme, bahan kimia, atau 

benda asing. Pilihlah jajanan yang bersih, matang, dan tidak berbau tengik atau 

asam, serta beli dari tempat yang menjaga kebersihan. Untuk menjaga kebersihan, 

biasakan mencuci tangan dengan sabun dan air. Bacalah label produk dengan teliti, 

perhatikan nama, tanggal kedaluwarsa, komposisi, dan informasi gizi, serta 

pastikan jajanan kemasan memiliki nomor pendaftaran yang jelas.  Periksa 

kandungan gizi pada jajanan olahan dan siap saji untuk memastikan cukup energi 

dan gizinya.  Pastikan juga mengonsumsi cukup air dari minuman yang bersih, dan 

batasi minuman berwarna atau beraroma, seperti minuman ringan. Hindari jajanan 

cepat saji yang tinggi garam dan lemak serta rendah serat, dan kurangi konsumsi 

jajanan yang tidak bergizi. Lebih baik mengonsumsi makanan berserat seperti sayur 

dan buah, misalnya rujak, gado-gado, atau pecel. Untuk anak yang kelebihan berat 



16 
 

  

badan, batasi konsumsi gula, garam, dan lemak sesuai batas yang dianjurkan. 

Terakhir, perhatikan  tampilan, citra rasa warna dan bau makanan. hindari yang 

mencolok atau tidak segar (BPOM, 2021).  

 

Dalam penelitian Sesilia et al. (2022) menjelaskan dalam memilih jajanan yang 

sehat, terdapat beberapa langkah yang bisa dilakukan. Pertama, penting untuk 

mengenali serta memilih makanan yang aman untuk dikonsumsi. Menjaga 

kebersihan juga sangat diperlukan agar terhindar dari kuman dan penyakit. Selain 

itu, membiasakan diri membaca label kemasan secara teliti dapat membantu 

mengetahui informasi penting tentang produk tersebut. Mengetahui kandungan gizi 

dalam makanan juga sangat bermanfaat agar asupan tetap seimbang. Tidak kalah 

penting, perhatikan warna, bau, dan rasa makanan untuk memastikan kualitasnya. 

Sebisa mungkin hindari minuman yang memiliki warna mencolok dan aroma yang 

terlalu kuat, serta kurangi konsumsi makanan ringan dan makanan cepat saji yang 

umumnya rendah gizi. 

 

Dampak dari makanan jajanan dapat dikategorikan ke dalam beberapa bagian, yaitu 

Bagi anak-anak sekolah, makanan jajanan menjadi sarana untuk memperkenalkan 

beragam jenis makanan, sehingga mendorong kebiasaan mengonsumsi makanan 

yang beragam sejak usia dini. Namun, jika jajanan tersebut tidak memenuhi standar 

kesehatan, seperti cara pengolahan yang kurang baik, pemakaian bahan tambahan 

yang berbahaya, serta penyajian yang tidak higienis, dapat mengancam kesehatan 

anak. Selain itu, konsumsi jajanan yang sering berlebihan dapat menurunkan selera 

makan anak di rumah. Konsumsi berlebihan terhadap makanan jajanan yang tidak 

higienis bisa berakibat negatif, menimbulkan berbagai penyakit. Dampak lain yang 

mungkin terjadi adalah risiko obesitas pada anak akibat konsumsi makanan yang 

tidak seimbang. Tak kalah penting, makanan jajanan sering kali mengandung gizi 

yang tidak terjamin, berpotensi menyebabkan kurang gizi dan juga pemborosan 

(Yuni, 2021). Penelitian Wahyuni dan Indriastuti (2024) menjelaskan kebiasaan 

sering membeli jajanan di kalangan anak sekolah dapat berdampak buruk, seperti 

menurunnya selera makan, munculnya berbagai penyakit akibat makanan yang 
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kurang bersih, serta meningkatkan risiko kelebihan berat badan. Selain itu, jajanan 

biasanya memiliki kandungan gizi yang tidak seimbang sehingga bisa 

menyebabkan anak kekurangan gizi, dan juga mendorong kebiasaan boros karena 

sering mengeluarkan uang untuk jajan. 

 

Penyakit yang muncul akibat kebiasaan jajan yang tidak sehat dapat menyebabkan 

berbagai masalah kesehatan, seperti kanker, keracunan, penyakit akibat makanan 

(food borne disease), serta gangguan pada pertumbuhan dan perkembangan anak 

usia sekolah (Putri et al., 2023). Dalam penelitian Ratnaningsih et al. (2023) 

kebiasaan jajan yang tidak sehat dapat menyebabkan kanker, keracunan, penyakit 

akibat makanan tercemar, serta mengganggu pertumbuhan anak prasekolah. Hal ini 

karena jajanan sering mengandung bahan berbahaya dan tidak higienis, yang bisa 

menurunkan daya tahan tubuh dan menghambat tumbuh kembang anak. 

 

Pemilihan makanan jajanan dipengaruhi oleh tiga faktor utama: makanan, personal, 

dan sosial ekonomi. Salah satu faktor internal yang berperan penting adalah 

pengetahuan, termasuk kecerdasan, persepsi, emosi, dan motivasi dari lingkungan 

sekitar.  Pendidikan dan pengetahuan secara tidak langsung membentuk kebiasaan 

dalam memilih makanan. Pengetahuan yang diperoleh melalui pendidikan 

membantu seseorang membuat pilihan yang lebih baik (Januariana & Zebua, 2022). 

Dalam penelitian Taha et al. (2024) Pemilihan jajanan ditentukan oleh perilaku 

yang terbentuk dari berbagai faktor, baik internal maupun eksternal. Pengetahuan 

merupakan salah satu faktor internal yang berperan penting dalam menentukan 

pilihan jajanan. Pengetahuan ini mencakup pemahaman mengenai gizi makanan, 

tingkat kecerdasan, persepsi, emosi, serta motivasi dari lingkungan. Secara umum, 

faktor-faktor yang memengaruhi pemilihan makanan terbagi menjadi tiga, yaitu 

faktor yang berkaitan dengan makanan itu sendiri, faktor personal yang 

berhubungan dengan proses pengambilan keputusan, dan faktor sosial ekonomi. 

 

Jajanan telah menjadi elemen yang melekat dalam kehidupan sehari -hari, terutama 

bagi anak sekolah.  Budaya jajan melibatkan hampir semua kalangan usia dan status 
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sosial, termasuk siswa Sekolah dasar.  Siswa sekolah dasar menghabiskan sebagian 

besar waktunya disekolah, mereka lebih sering mengonsumsi jajanan.  Hal ini 

tentunya memerlukan perhatian khusus, terutama dalam memilih jajanan yang 

dikonsumsi agar tetap aman, bersih, dan bergizi bagi para siswa (Talimbung, 2023). 

Penelitian Bahar et al. (2023) Jajanan adalah makanan siap saji yang digemari anak-

anak dan orang dewasa. Siswa SD cenderung sering mengonsumsi jajanan karena 

banyak waktu dihabiskan di sekolah. Kurangnya pengetahuan membuat mereka 

belum mampu memilih jajanan sehat. Edukasi perlu diberikan agar anak bisa 

membedakan jajanan sehat dan tidak sehat, karena pengetahuan berpengaruh 

terhadap sikap dan perilaku. Saat ini, kebiasaan memilih jajanan sehat masih belum 

umum di kalangan siswa SD. 

 

Menurut Mentri Kesehatan Republik Indonesia (2016) anak usia sekolah merujuk 

pada anak yang berusia antara 6 hingga dengan 12 tahun yang sedang menempuh 

pendidikan di Sekolah Dasar (SD)/Madrasah Ibtidaiah (MI) mulai dari tingkat 

pertama hingga tingkat akhir dan mengalami perkembangan sejalan dengan tahap 

usianya.  Anak-anak yang berada pada tahap pendidikan dasar merupakan kategori 

usia yang memiliki peranan penting dalam proses perkembangan individu. 

Penelitian Sabani, (2019) anak usia sekolah berada pada kisaran usia 6 sampai 12 

tahun, yaitu saat anak mulai menempuh pendidikan dasar.  Pada masa ini, anak 

mengalami kemajuan yang pesat sesuai dengan tahap perkembangannya. Anak 

pada usia ini memegang peran penting dalam proses pembentukan diri karena 

berada dalam masa awal pendidikan formal. 

 

Tahapan pendidikan dasar menandakan peralihan dari fase prasekolah menuju 

pendidikan formal. Perkembangan mereka di usia ini mempengaruhi  berbagai 

aspek kehidupan, seperti  fisik, intektual, hubungan, dan afektif.  Anak-anak pada 

usia ini tumbuh sangat cepat. Perkembangan anak juga mengikuti pola tersendiri 

tergantung pada aspek perkembangannya. Aspek yang berkembang pesat selama 

bertahun-tahun sekolah dasar meliputi bahasa anak, perkembangan emosional dan 

sosial. Aspek-aspek tersebut sangat  dipengaruhi oleh lingkungan  anak, meliputi 
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lingkungan rumah, lingkungan sekolah, dan  teman sebaya (Sinta Zakiyah et al., 

2024). Penelitian  Dewi et al. (2020) Anak-anak yang berada pada rentang usia 6 

hingga 12 tahun termasuk dalam kelompok usia Sekolah Dasar. Pada tahap ini, 

mereka mengalami pertumbuhan dan perkembangan yang berlangsung dengan 

sangat cepat. Setiap aspek perkembangan anak memiliki karakteristik tersendiri. Di 

antara aspek yang menunjukkan kemajuan signifikan pada masa ini adalah 

kemampuan berbahasa, perkembangan emosional, serta keterampilan sosial. 

 

Anak dalam rentang usia sekolah  (6–14 tahun) termasuk dalam kelompok usia yang 

mengalami proses pertumbuhan dan perkembangan yang signifikan, sehingga 

memiliki kebutuhan kesehatan yang spesifik. Pertumbuhan anak-anak sangat 

dipengaruhi oleh perkembangan berpikir mereka, yang memiliki fungsi krusial 

dalam proses belajar, berpikir, dan menyelesaikan masalah. Pada usia Sekolah 

Dasar, yakni sekitar 6 hingga 12 tahun, anak-anak mengalami kemajuan signifikan 

dalam aspek kognitif. Proses ini meliputi pengembangan keterampilan berpikir 

abstrak, perluasan kosakata, serta penguatan kemampuan untuk menyelasaikan 

masalah (Hasibuan et al., 2024).  

 

Hal ini sejalan dengan penelitian Wardani (2022) Usia sekolah, yang mencakup 

anak-anak berumur 6 hingga 14 tahun, merupakan fase penting dalam kehidupan 

karena terjadi pertumbuhan dan perkembangan yang pesat. Pada tahap ini, anak 

memiliki kebutuhan khusus terkait kesehatannya. Kemajuan fisik yang dialami 

anak sangat berkaitan erat dengan perkembangan kemampuan berpikir mereka, 

yang memainkan peran penting dalam proses pembelajaran, penalaran, dan 

penyelesaian masalah. Terutama pada usia Sekolah Dasar (sekitar 6 sampai 12 

tahun), kemampuan kognitif anak berkembang dengan pesat. Perkembangan ini 

mencakup peningkatan dalam berpikir secara abstrak, memperkaya perbendaharaan 

kata, dan memperkuat kemampuan analisis serta pemecahan masalah. 

 

Pada rentang usia 7 hingga 11 tahun, memasuki tahap operasi konkret menurut teori 

Piaget, anak mulai bisa berpikir secara rasional tentang hal-hal yang konkret dan 
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bisa dilihat. Mereka juga mulai bisa mengelompokkan benda-benda ke dalam 

kategori yang berbeda. Walaupun mereka sudah bisa mengklasifikasikan benda, 

mereka masih kesulitan jika dihadapkan dengan masalah yang lebih abstrak atau 

tidak terlihat langsung (Marinda, 2020). Anak-anak pada usia dasar masih dalam 

tahap perkembangan kognitif, sehingga mereka belum memiliki kematangan dalam 

berpikir secara logis. Mereka cenderung kesulitan membedakan antara hal yang 

positif dan negatif serta memahami konsekuensi baik atau buruk dari keputusan 

yang diambil. Sehingga, memberikan pengetahuan yang memadai sangat penting 

agar mereka dapat memahami kondisi dengan lebih baik dan mampu membuat 

keputusan yang lebih tepat (Bahri & Akhmad, 2024). 

 

Penelitian Modjo et al. (2024) Kemampuan kognitif anak usia sekolah dasar masih 

dalam tahap perkembangan dan belum seutuhnya matang seperti pada remaja atau 

orang dewasa. Anak mulai mampu berpikir logis, namun masih terbatas pada hal-

hal yang konkret dan nyata  yakni yang dapat dilihat atau dirasakan langsung. 

Pemikiran logis mereka mulai menggantikan naluri, tetapi hanya efektif bila 

didukung contoh atau objek yang jelas. Mereka juga masih kesulitan membedakan 

antara yang baik dan buruk, serta belum sepenuhnya memahami konsekuensi dari 

keputusan yang diambil. Akibatnya, ketika dihadapkan pada persoalan yang 

bersifat abstrak atau hanya dijelaskan secara verbal, anak bisa mengalami 

kebingungan bahkan tidak mampu menyelesaikannya dengan baik. Karena itu, 

pemberian informasi yang memadai dan pendekatan konkret sangat penting agar 

mereka lebih mudah memahami situasi serta dapat belajar mengambil keputusan 

yang lebih tepat. 

 

Menurut Notoatmodjo (2012) pengetahuan diperoleh dari dorongan rasa ingin tahu 

individu mengenai sesuatu melalui panca indra yang dimilikinya. Setiap individu 

memiliki tingkat pengetahuan yang bervariasi, karena pengalaman penginderaan 

terhadap objek juga berbeda. Dalam penelitian  Riyana, (2024) pengetahuan adalah 

hasil dari keinginan seseorang unuk memahami berbagai aspek yang didapatkan 

melalui metode dan alat. Jenis dan sifat pengetahuan ini sangat beragam; sebagian 
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bersifat langsung dan sebagian lagi bersifat tidak langsung. Beberapa pengetahuan 

dapat berubah-ubah, subyektif, dan spesifik, sementara yang lainnya bersifat 

konsisten, objektif dan umum.  Ragam jenis dan sifat pengetahuan ini sangat 

dipengaruhi oleh sumbernya serta metode dan alat yang digunakan untuk 

memperolehnya.  

 

Tingkatan pengetahuan menurut Notoatmodjo (2012) yaitu Tingkatan pertama 

dalam pengetahuan adalah tahu (Know), yang mencakup kemampuan untuk 

mengingat kembali informasi yang telah dipelajari sebelumnya, seperti 

mendefinisikan, menyebutkan, dan menjelaskan. Setelah itu, pada tingkatan kedua, 

yaitu memahami (Comprehension), pengetahuan yang dimiliki berkembang 

menjadi kemampuan untuk menjelaskan objek atau hal yang dipelajari dengan 

tepat, serta menarik kesimpulan dan menginterpretasikan informasi tersebut. 

Kemudian, pada tingkatan ketiga, yaitu aplikasi (Application), pengetahuan yang 

telah dipahami diterapkan pada situasi atau konteks yang nyata, menunjukkan 

kemampuan untuk menggunakan pengetahuan dalam praktik. Tingkatan keempat, 

yaitu analisis (Analysis), melibatkan kemampuan untuk mengelompokkan objek ke 

dalam bagian-bagian yang saling terkait serta membandingkan dan membedakan 

antar objek tersebut. Selanjutnya, pada tingkatan kelima, Sintesis (Synthesis), 

individu mampu merancang dan menyusun kembali komponen-komponen 

pengetahuan ke dalam pola baru yang lebih lengkap dan menyeluruh. Terakhir, 

pada tingkatan keenam, yaitu evaluasi (Evaluation), individu menilai objek dan 

menggambarkannya sebagai bagian dari suatu sistem perencanaan dan 

pengambilan keputusan. Dengan demikian, pemahaman tentang pengetahuan 

bukan hanya sebatas penguasaan informasi, tetapi juga kemampuan untuk 

menerapkan, menganalisis, dan menilai informasi tersebut dalam kehidupan sehari-

hari.  

  

Menurut Notoatmodjo (2012) terdapat beberapa faktor yang memengaruhi tingkat 

pengetahuan seseorang. Pertama, pendidikan berperan penting dalam membentuk 

pemahaman dan perilaku. Melalui pendidikan, individu mendapatkan pengetahuan 
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yang dapat mendorong perubahan perilaku ke arah yang lebih baik. Kedua, 

informasi juga menjadi penentu dalam peningkatan pengetahuan. Semakin banyak 

informasi yang diperoleh baik dari keluarga, teman, media massa, buku, atau tenaga 

kesehatan semakin luas pula wawasan seseorang. Ketiga, pengalaman yang 

diperoleh baik secara langsung maupun tidak langsung, seperti dari pengamatan 

atau mendengar pengalaman orang lain, dapat menambah pemahaman seseorang 

terhadap suatu hal, meskipun sifatnya tidak formal. Keempat, budaya dalam suatu 

masyarakat mencerminkan nilai, keyakinan, dan kebiasaan yang secara tidak 

langsung membentuk cara pandang dan pengetahuan individu dalam kehidupan 

sehari-hari. Kelima, kondisi sosial ekonomi seseorang turut menentukan akses 

terhadap informasi. Individu dengan ekonomi yang lebih baik cenderung memiliki 

peluang lebih besar untuk memperoleh berbagai sumber informasi yang bermanfaat 

dalam menambah pengetahuan. 

 

Dalam penelitian Darsini et al. (2019)  tersedia kelima aspek yang memengaruhi 

pengetahuan seseorang, antara lain: Pendidikan, informasi, pengalaman, 

kebudayaan dan kondisi sosial ekonomi. Pendidikan merupakan sarana penting 

dalam membantu seseorang memahami berbagai hal. Semakin tinggi jenjang 

pendidikan seseorang, semakin mudah pula ia menyerap informasi dan 

meningkatkan pengetahuannya. Kemajuan teknologi turut mempercepat dan 

mempermudah akses terhadap berbagai sumber informasi. Budaya di lingkungan 

sekitar juga turut membentuk sikap serta memengaruhi cara individu menerima dan 

mengembangkan pengetahuan. Contohnya, budaya menjaga kebersihan dapat 

menumbuhkan kesadaran akan pentingnya hidup bersih. Faktor sosial ekonomi 

turut menentukan kemampuan seseorang dalam memperoleh informasi. Mereka 

yang memiliki kondisi ekonomi lebih baik cenderung memiliki lebih banyak 

peluang untuk memperluas wawasan. Selain itu, pengalaman hidup juga 

berkontribusi terhadap pembentukan pengetahuan. Pengalaman yang 

menyenangkan biasanya lebih mudah diingat dan berdampak positif pada sikap 

serta pengetahuan seseorang. 
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Beragamnya sumber informasi yang tersedia mempermudah individu dalam 

memperoleh pengetahuan dari berbagai media. Di era teknologi yang semakin 

maju, hampir seluruh informasi dapat diakses dengan mudah. Umumnya, individu 

yang memiliki lebih banyak akses terhadap informasi juga memiliki pengetahuan 

yang lebih luas. 

  



24 
 

  

 

2.3. Kerangka Teori 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2.1. Kerangka Teori 

Sumber: Fatimah & Nuryaningsih (2018), Ani Daniyati et al., (2023), BPOM, 

(2021), Mubarak (2015). 

 

Edukasi Kesehatan 

ceramah, demonstrasi, 

diskusi 

 

Tujuan edukasi 

Memberikan pengetahuan 

dalam memilih  jajanan  

sehat. 

Media edukasi 

1. Media cetak 

(Leaflet, Booklet, 

Flipchart) 

2. Media elektronik: 

radio, televisi, vidio  

3. Media luar ruangan 

(papan reklame, 

billboard) 

Pengetahuan  

Anak dalam 

memilih 

jajanan sehat 

Tips memilih jajanan sehat 

pada anak 

1. Pastikan kebersihan 

makanan 

2. Cek label produksi 

3. sebelum makan dan 

perhatikan warna 

dan aroma 

4. Hindari jajanan 

yang mengandung 

garam, gula yang 

berlebihan.  

Faktor-faktor yang 

memengaruhi 

pengetahuan 

1. Pekerjaan  

2. Pendidikan  

3. Jenis kelamin 

4. Usia 

5. Minat  

6. Pengalaman 

7. kebudayaan 

8. informasi 
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2.4. Kerangka Konsep 

Kerangka konsep berfungsi untuk memberikan penjelasaan yang jelas mengenai 

hubungan antara variabel dalam penelitian, serta mengaitkan setiap mengaitkan 

konsep-konsep yang relevan. Selain itu, kerangka konsep menjelaskan keterkaitan 

antara dua atau lebih variabel, seperti variabel bebas dan variabel terikat. Dalam 

penelitian ini menampilkan variabel secara terpisah, perlu ada penjelasan yang 

menghubungkan setiap variabel, serta analisis tentang perbedaan yang diteliti. 

 

 

 

 

Gambar 2.2. Kerangka Konsep 

 

Kerangka konsep menjelaskan bahwa edukasi vidio animasi dan pengetahuan 

tentang memilih jajanan sehat pada usia sekolah, dimana peneliti bertujuan untuk 

mengetahui pengaruh edukasi terhadap pengetahuan memilih jajanan pada anak 

usia sekolah dasar. 

 

2.5. Hipotesis 

Hipotesis dapat diartikan sebagai dugaan atau prediksi  terhadap suatu pernyataan 

penelitian. Umumnya, hipotesis dirumuskan dalam bentuk hubungan antara dua 

variabel, yaitu variabel bebas dan variabel terikat (Notoatmodjo, 2012). 

Berdasarkan kerangka konseptual yang ada, dugaan sementara dalam penelitian ini 

adalah 

2.5.1. Hipotesis Null (Ho) 

Tidak terdapat pengaruh edukasi video animasi terhadap tingkat pengetahuan dalam 

memilih jajanan sehat terhadap anak usia dasar 

 

2.5.2. Hipotesis Alternatif (Ha) 

Ada pengaruh edukasi video animasi terhadap tingkat pengetahuan dalam memilih 

jajanan sehat terhadap anak usia dasar. 

 

Edukasi video 

animasi 

Pengetahuan memilih 

Jajanan sehat usia anak dasar 
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BAB 3 

METODE PENELITIAN 

 

3.1.  Jenis penelitian  

Jenis penelitian yang diterapksn adalah penelitian kuantitatif. Penelitian kuantitatif 

digunakan untuk mengetahui hubungan antara variabel-variabel yang diukur 

dengan alat tertentu, sehingga menghasilkan data dalam bentuk angka yang 

kemudian dianalisis menggunakan statistik (Priadana Sidik & Sunarsi Denok, 

2015). Sementara itu, desain yang dipilih  adalah pre-eksperimen. Pada penelitian 

ini, rancangan yang dipilih adalah One Group Pretest-Posttest, di mana penelitian 

hanya mengamati hasil perlakuan pada satu kelompok tanpa melakukan 

perbandingan dengan kelompok lainya. Penelitian dimulai dengan pretest (tes awal) 

sebelum perlakuan (intervensi) diberikan, kemudian dilanjutkan dengan posttest 

(tes akhir) setelah perlakuan (intervensi) dilakukan Sugiono (2009) dalam Adiputra 

et al. (2021).  Penelitian ini untuk megetahui pengaruh edukasi vidio animasi 

terhadap pengetahuan dalam memilih jajanan sehat pada anak usia dasar. 

 

         pretest                                    perlakuan                                     posttest 

O1                                            X                                                O2                

 

Keterangan: 

O1: Sebelum perlakuan edukasi jajanan sehat  

O2: Setelah perlakuan edukasi jajanan sehat 

X: Intervensi pada kelompok perlakuan  

 

3.2. Alat penelitian dan cara pengumpulan data 

 

3.2.1. Alat Penelitian 

Alat pengumpulan data dalam penelitian ini berupa vidio animasi, dengan 

instrumen yang meliputi laptop, proyektor LCD, speaker sebagai pengeras suara, 

serta kuesioner yang memuat pertanyaan terkait materi yang disampaikan melalui 

vidio animasi yang diputar. Kuesioner tersebut dirancang oleh peneliti. Kuesioner 
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ini memiliki dua bagian. Bagian pertama berisi identitas responden, seperti nama. 

Bagian kedua berisi pertanyaan terkait pengetahuan tentang jajanan sehat. 

Responden diminta mengisi kuesioner dengan cara mencentang pilihan jawaban 

yang telah disediakan pada setiap pertanyaan. Kuesioner ini menggunakan skala 

Guttman, dimana responden diminta memilih antara jawaban benar atau salah. 

Untuk setiap pertanyaan yang dijawab dengan benar terkait pengetahuan jajanan 

sehat, peserta akan memperoleh skor 1. Sebaliknya, jawaban salah tidak 

mendapatkan skor atau diberi nilai 0. Persentase hasil yang dapat dicapai responden 

berkisar antara 0-18. Kategori tingkat pengetahuan responden dalam penelitian ini 

dibagi menjadi tiga klasifikasi. Pertama, pengetahuan dikategorikan baik apabila 

responden meraih skor antara 13 hingga 18. Kedua, pengetahuan dianggap cukup 

jika responden memperoleh skor dalam kisaran 7 hingga 12. Terakhir, pengetahuan 

dinilai kurang apabila responden mendapatkan skor antara 0 sampai 6.  

Tabel 3.1. Kisi kisi Kuesioner 

 

No Indikator Nomer soal  Jumlah 

1 Definisi Jajanan sehat 1,2,3 3 

2 Ciri-ciri jajanan sehat 4,5,6,7,8,9,10 7 

3 Cara memilih jajanan sehat 11,12,13,14,15,16 6 

4 Dampak jajanan tidak sehat 17,18 2 

 Total Soal  18 

 

 

3.2.2. Media penelitian  

Penggunaan media dalam penelitian ini adalah media audiovisual berbentuk 

animasi. Vidio animasi merupakan media yang mengintegrasikan unsur audio dan 

visual, sehingga mampu menarik perhatian peserta didik. Media ini dapat 

menyajikan objek dengan detail yang jelas dan membantu dalam pemahaman 

materi pelajaran yang relatif sulit (Apriansyah, 2020). Pemilihan vidio animasi 

dalam penelitian ini dipilih karena responden yang terlibat adalah siswa sekolah 

dasar, yang cenderung lebih tertarik pada media pembelajaran yang bersifat visual 
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dan menyenangkan. Dengan tampilan warna menarik karakter hidup, serta alur 

interaktif, video animasi membuat proses pembelajaran menjadi lebih efektif serta 

menyenangkan. Vidio animasi yang digunakan dalam penelitian ini berisi materi 

tentang jajanan sehat, yang mencakup definisi jajanan sehat, ciri-ciri jajanan sehat, 

cara memilih jajanan sehat, serta dampak mengonsumsi jajanan yang tidak sehat. 

vidio ini  berdurasi tiga menit 

3.2.3. Cara Pengumpulan Data 

3.2.3.1.Tahap Persiapan 

Langkah awal dalam pelaksanaan penelitian dimulai dengan menyusun proposal 

dan menentukan lokasi penelitian. Selanjutnya, peneliti mengajukan judul 

penelitian kepada dosen pembimbing pertama dan kedua. Setelah mendapat 

persetujuan, peneliti mulai menyusun proposal skripsi dan mengikuti seminar 

proposal. Informasi awal yang diperoleh dari studi pendahuluan kemudian 

diperkuat melalui kajian pustaka dari berbagai buku dan jurnal yang diakses secara 

online. Selanjutnya, peneliti mengurus surat izin kepada Ketua Program Studi Ilmu 

Keperawatan dan Ners Universitas Bhamada Slawi untuk melaksanakan studi 

pendahuluan di SDN Kertaharja 01. Setelah izin diperoleh, peneliti menyiapkan 

instrumen berupa kuesioner untuk mengumpulkan data sesuai variabel penelitian. 

Peneliti kemudian meminta izin kepada kepala sekolah SDN Kertaharja 01 untuk 

melaksanakan pengisian kuesioner. Pengisian dilakukan oleh siswa kelas IV dan V 

yang telah ditentukan sebagai responden, dengan harapan mereka menjawab sesuai 

kondisi yang sebenarnya. 

 

3.2.3.2.Tahap Pelaksanaan 

Tahap pelakasanaan awal, Peneliti melaksanakan uji validitas dan reliabilitas 

instrumen di SDN Kertaharja 02 pada tanggal 23 Mei 2025. Uji ini dilakukan 

terhadap 30 siswa kelas IV dan V yang dipilih sebagai responden. Instrumen yang 

digunakan berupa kuesioner dalam bentuk lembaran tertulis yang dibagikan 

langsung kepada siswa. Sebelum kegiatan dilaksanakan, peneliti terlebih dahulu 

memperoleh persetujuan dari dosen pembimbing dan penguji. Setelah mendapatkan 

persetujuan, peneliti mengajukan surat izin penelitian kepada Program Studi Ilmu 
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Keperawatan dan Ners Universitas Bhamada Slawi. Pada hari pelaksanaan, peneliti 

membagikan kuesioner kepada siswa berdasarkan jadwal pelaksanaan dan jumlah 

sampel yang telah direncanakan sebelumnya, dengan pembagian yang merata 

antara kelas IV dan V. Di bagian awal kuesioner, telah dicantumkan petunjuk 

pengisian serta estimasi waktu pengerjaan, yaitu sekitar 15 hingga 25 menit. Selama 

proses pengisian berlangsung, peneliti mendampingi siswa untuk membantu 

apabila terdapat pertanyaan yang kurang dipahami. Setelah kuesioner selesai diisi, 

siswa diminta untuk mengumpulkannya kembali. Peneliti kemudian memeriksa 

kelengkapan jawaban. Apabila ada bagian yang belum diisi, kuesioner 

dikembalikan kepada siswa untuk dilengkapi. Setelah semua kuesioner dinyatakan 

lengkap, peneliti menyampaikan ucapan terima kasih atas partisipasi siswa serta 

dukungan dari pihak sekolah.  

 

Setelah instrumen dinyatakan valid, peneliti mengirimkan permohonan surat izin 

pelaksanaan penelitian kepada Ketua Program Studi Ilmu Keperawatan dan Ners 

Universitas Bhamada Slawi. Surat izin tersebut kemudian digunakan untuk 

mengajukan permohonan izin penelitian ke SDN Kertaharja 01. Setelah 

mendapatkan persetujuan dari pihak sekolah, peneliti melaksanakan kegiatan 

penelitian sesuai dengan waktu yang telah disepakati bersama. 

 

Pada tahap pelaksanaan, peneliti terlebih dahulu melakukan kontrak waktu dengan 

kepala sekolah dan wali kelas guna menyepakati jadwal pelaksanaan penelitian. 

Setelah dilakukan koordinasi, peneliti memperoleh izin untuk melaksanakan proses 

pengambilan data pada hari Senin, 27 Mei 2024, dan dijadwalkan berlangsung 

selama tiga hari berturut-turut. Wakil kelas membantu kelancaran pelaksanaan 

kegiatan penelitian, termasuk dalam hal pengaturan waktu dan teknis pelaksanaan 

di kelas yang menjadi lokasi penelitian 

 

Pada tanggal 27 Mei 2025, peneliti melaksanakan pertemuan pertama dalam rangka 

kegiatan penelitian di SDN Kertaharja 01. Kegiatan ini diawali dengan koordinasi 

bersama pihak sekolah dan wali kelas untuk pelaksanaan edukasi kesehatan tentang 
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jajanan sehat di kelas IV dan V. Pada pertemuan ini, peneliti menjelaskan secara 

langsung maksud dan tujuan penelitian kepada siswa-siswi kelas IV terlebih dahulu, 

kemudian dilanjutkan ke kelas V. Penjelasan disampaikan dengan cara yang mudah 

dipahami anak-anak, supaya mereka tahu bahwa kegiatan ini bertujuan untuk 

mengajarkan cara memilih jajanan yang sehat dan aman. 

 

Setelah memberikan penjelasan, peneliti membagikan surat permohonan kesediaan 

menjadi responden beserta lembar persetujuan yang perlu ditandatangani oleh 

orang tua. Siswa diminta untuk membawa surat tersebut pulang dan 

menyerahkannya kembali setelah ditandatangani oleh orang tua atau wali. Kegiatan 

pada hari pertama ini difokuskan pada pengenalan kegiatan penelitian dan 

pemberian informasi awal, tanpa adanya pengisian kuesioner maupun pemberian 

materi edukasi secara langsung. 

 

Pada hari kedua, tanggal 28 Mei 2025, setelah seluruh siswa kelas IV dan V 

menyerahkan formulir persetujuan yang telah ditandatangani oleh orang tua, 

peneliti melanjutkan kegiatan ke tahap berikutnya, yaitu mengisi lembar soal awal 

(pretest). Jumlah siswa yang seharusnya menjadi responden dalam penelitian ini 

adalah 65 orang, namun terdapat beberapa siswa yang tidak dapat berpartisipasi 

karena alasan tertentu. Sebanyak 6 siswa tidak hadir karena sakit, dan 4 siswa 

lainnya tidak memperoleh tanda tangan persetujuan dari orang tua atau wali, 

sehingga total responden yang digunakan dalam penelitian ini berjumlah 56 orang. 

Kegiatan pretest ini bertujuan untuk mengetahui seberapa besar pengetahuan siswa 

sebelum diberikan edukasi tentang jajanan sehat. Pretest memuat 18 pertanyaan, 

dan peserta diminta untuk memberi tanda centang (✓) pada salah satu opsi jawaban 

yang dianggap paling sesuai. Waktu yang diberikan untuk mengisi pretest adalah 

15 menit. Setelah seluruh siswa selesai mengisi pretest, peneliti menayangkan vidio 

edukasi tentang jajanan sehat yang berdurasi sekitar 3 menit. Vidio ini berisi 

informasi yang sederhana dan mudah dipahami, meliputi: Pengertian jajanan sehat, 

ciri-ciri jajanan sehat dan jajanan yang tidak sehat, dampak negatif mengonsumsi 

jajanan yang tidak sehat, dan tips memilih jajanan yang baik di lingkungan sekolah. 
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Setelah vidio selesai diputar, peneliti memberikan ulasan singkat untuk 

memperkuat pemahaman siswa terhadap materi yang telah ditayangkan. Kegiatan 

hari itu diakhiri dengan ungkapan apresiasi dari peneliti atas keterlibatan aktif siswa 

selama mengikuti kegiatan, serta pemberitahuan bahwa akan ada pertemuan 

selanjutnya pada keesokan harinya untuk mengulang materi dan melakukan 

pengisian posttest. 

 

Pada hari ketiga, 29 Mei 2025, peneliti melanjutkan kegiatan edukasi mengenai 

jajanan sehat kepada siswa kelas IV dan V sebagai tahap akhir dalam pelaksanaan 

penelitian. Kegiatan diawali dengan pemutaran ulang vidio edukasi berdurasi 

sekitar 3 menit, yang sebelumnya telah ditayangkan pada pertemuan sebelumnya. 

Vidio ini menyampaikan informasi penting yang meliputi: pengertian jajanan sehat, 

ciri-ciri jajanan sehat dan jajanan tidak sehat dampak mengonsumsi jajanan yang 

tidak sehat dan tips memilih jajanan yang aman di lingkungan sekolah. 

 

Setelah vidio selesai diputar, peneliti memberikan pemahaman kembali secara lisan 

untuk memperkuat isi materi. Peneliti menjelaskan ulang poin-poin penting dari 

vidio dan memberikan beberapa contoh konkret jajanan sehat serta hal-hal yang 

perlu dihindari saat membeli makanan di lingkungan sekolah. 

 

Kemudian, siswa diminta untuk mengerjakan posttest sebagai bentuk evaluasi akhir 

setelah menerima materi edukasi. Posttest terdiri dari 18 pernyataan dengan pilihan 

jawaban “Benar” dan “Salah”, dan siswa diminta memberikan tanda centang (✓) 

pada jawaban yang dianggap benar. Waktu yang diberikan untuk menyelesaikan 

posttest adalah 15 menit. Setelah seluruh siswa menyelesaikan posttest, peneliti 

menyampaikan rasa apresiasi dan mengungkapkan rasa bangga atas antusiasme dan 

partisipasi siswa selama kegiatan edukasi berlangsung. Sebagai bentuk 

penghargaan, peneliti membagikan hadiah berupa alat tulis sederhana, yaitu pensil, 

penghapus, dan pulpen kepada seluruh responden. Kegiatan hari itu sekaligus 

menjadi penutup dari seluruh rangkaian pertemuan edukasi, tanpa adanya 

pertemuan lanjutan. 
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3.3. Uji Validitas dan Realibilitas 

3.3.1. Uji Validitas  

Uji validitas merupakan langkah untuk mengevaluasi sejauh mana suatu instrumen, 

seperti kuesioner, mampu mengukur konsep atau variabel yang seharusnya diukur 

secara tepat. Sebuah kuesioner dikatakan valid apabila butir-butir pertanyaannya 

mampu merepresentasikan secara akurat aspek-aspek yang ingin digali (Janna & 

Herianto, 2021). Pada penelitian ini, sebanyak 30 responden digunakan untuk 

melakukan uji validitas dengan 20 item pertanyaan yang diberikan kepada siswa 

SDN Kertaharja. Menurut Sugiyono (2013) sampel atau tempat uji validitas harus 

memiliki karakteristik yang serupa dengan populasi sasaran agar hasilnya tetap 

relevan. Oleh karena itu, pemilihan SDN Kertaharja 02 didasarkan pada kesamaan 

lokasi dan karakteristik responden. Perhitungan validitas kuisioner dilakukan 

dengan memanfaatkan program computer. Variabel pengetahuan jajanan sehat 

diukur menggunakan kuisioner yang disusun oleh peneliti dengan 20 pertanyaan. 

Hasil uji validitas ditentukan dengan membandingkan nilai r hitung terhadap r 

tabel. Suatu pernyataan dalam kuesioner dikategorikan valid saat nilai r hitung lebih 

tinggi dibandingkan dengan r tabel. Sebaliknya, nilai r hitung yang lebih rendah 

dari r tabel menunjukkan bahwa pernyataan tersebut tidak valid. Setelah proses 

pengujian validitas setiap pertayaan memiliki korelasi yang signifikan. Untuk 30 

responden dan tingkat signifikasi 5% yaitu 0.361, yang menunjukan bahwa seluruh 

pertanyaan memenuhi kriteria validitas. 

 

Uji instrumen telah dilaksanakan pada tanggal 23 Mei 2025 terhadap 30 siswa kelas 

IV dan V di SDN Kertaharja 02. Berdasarkan hasil uji, terdapat 18 butir pertanyaan 

dengan nomor 1, 2, 3, 4, 6, 7, 8, 9, 10, 11, 12, 14, 15, 16, 17, 18, 19, dan 20 yang 

memiliki nilai r-hitung lebih besar dari r-tabel, sehingga dinyatakan valid. Nilai r-

hitung tertinggi dari butir valid adalah 0,864 dan yang terendah adalah 0,474. 

Sementara itu, butir pertanyaan nomor 5 dan 13 memiliki nilai r-hitung masing-

masing sebesar 0,346 dan 0,326, yang berarti berada dibawah nilai r-tabel, sehingga 

kedua butir tersebut dinyatakan tidak valid dan tidak digunakan dalam penelitian. 
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3.3.2. Uji realibilitas 

Uji reliabilitas adalah suatu proses yang digunakan untuk mengevaluasi sejauh 

mana konsistensi suatu instrumen pengukuran dalam menghasilkan hasil yang 

stabil dan dapat diandalakan. Instrumen dikatakan memiliki reliabilitas jika ia 

memberikan hasil yang konsisten ketika diukur berulang kali. Dengan kata lain, uji 

reliabilitas berfungsi sebagai alat untuk mengevaluasi ketepatan dan konsistensi 

suatu tes. Hal ini memastikan bahwa hasil yang diperoleh dari tes tersebut tetap 

stabil atau relatif sama setiap kali tes tersebut dilaksanakan (Anshari et al., 2024).  

Pengujian reliabilitas pada penelitian ini dilakukan dengan menggunakan statistik 

Cronbach’s Alpha (α). Instrumen dianggap konsisten apabila nilai Cronbach Alpha 

melebihi dari 0,60 (α > 0,60), sementara jika nilainya dibawah dari 0,60 (α < 0,60), 

maka instrumen dianggap tidak konsisten. 

 

Hasil uji reliabilitas yang dianalisis menggunakan program komputer dengan rumus 

Cronbach's Alpha menunjukkan bahwa variabel pengetahuan tentang cara memilih 

jajanan sehat memiliki koefisien reliabilitas sebesar 0,943. Nilai ini lebih besar atau 

sama dengan 0,60, yang menunjukkan bahwa seluruh item dalam kuesioner tersebut 

bersifat reliabel atau dapat dipercaya, sehingga layak digunakan sebagai instrumen 

dalam penelitian 

 

3.4. Populasi dan Sampel 

3.4.1. Populasi 

Populasi adalah himpunan individu atau kelompok dengan sifat-sifat tertentu yang 

menjadi sasaran penelitian dan akan digunakan sebagai dasar penarikan 

kesimpulan. Populasi pada penelitian ini meliputi siswa kelas IV dan V di SDN 

Kertaharja 01 dengan total sebanyak 56 orang . Menurut Marinda (2020) dalam 

teori jean pieget , anak-anak yang berumur antara 2 hingga 7 berada pada tahap 

praoperasional, dimana usia tersebut belum mampu berpikir secara logis dan belum 

dapat memehami konsep secara mendalam. Sementara itu, di usia 7 sampai 11 tahun 

anak sudah memasuki tahap operasional konkret, dimana pada usia tersebut mampu 

memehami konsep logis dan berpikir secara sistematis.  Berdasarkan teori tersebut, 
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alasan peneliti tidak mengambil kelas 1 hingga 3 umumnya berada pada masa 

transisi dari tahap praoperasional konkret. Anak-anak pada fase ini masih 

mengandalkan pengamatan langsung dan belum sepenuhnya mampu berpikir 

sistematis. Kemampuan membaca, menulis, serta memahami isi pertanyaan juga 

belum berkembang optimal. Selain itu, mereka cenderung lebih mudah terdistraksi, 

sehingga kurang ideal jika diminta mengisi kuesioner secara mandiri. Peneliti 

memilih kelas empat dan lima telah lebih matang secara kognitif. Mereka 

menunjukkan kemampuan yang lebih baik dalam memahami hubungan sebab-

akibat, mengelompokkan informasi, serta mengikuti instruksi tertulis. Kemampuan 

membaca dan menulis yang telah berkembang dengan baik memungkinkan mereka 

untuk memahami isi kuesioner dan menjawab dengan lebih jelas dan akurat. Oleh 

karena itu, siswa kelas 4 dan 5 dinilai lebih sesuai sebagai subjek penelitian yang 

melibatkan pengisian kuesioner 

 

3.4.2. Sampel 

Sampel adalah bagian dari populasi yang dipilih untuk mewakili keseluruhan, baik 

dari segi jumlah maupun ciri-ciri yang dimiliki populasi (Sugiyono, 2013). Dalam 

penelitian ini, teknik yang digunakan untuk menentukan sampel adalah total 

sampling, yaitu strategi yang melibatkan seluruh anggota populasi sebagai peserta 

penelitian. Metode ini digunakan saat jumlah populasi yang diteliti kurang dari 100 

orang, sehingga  populasi tersebut dapat diambil seluruhanya sebagai sampel 

penelitian (Suryanhi & M, 2020). 

 

3.5. Kriteria inklusi 

Dalam penelitian ini, kriteria inklusi meliputi siswa kelas empat dan lima SDN 

Kertaharja 01 yang terdaftar secara resmi dan aktif sebagai peserta didik serta yang 

bersedia berpartisipasi dalam proses pengumpulan data. 

 

3.6.Kriteria eksklusi 

Kriteria eksklusi dalam penelitian ini mencakup siswa-siswi yang sedang dalam 

kondisi sakit atau tidak dapat mengikuti kegiatan belajar di sekolah, serta mereka 

yang tidak mendapatkan izin dari orang tua untuk berpartisipasi dalam penelitian.  
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3.7. Besar Sampel 

Besar  sampel dalam penelitian ini sebanyak 56 responden yang dipilih dengan 

menggunakan teknik total sampling.  

 

3.8. Waktu dan Tempat Penelitian 

Peneliti melakukan penelitian di SDN Kertaharja 01 pada kelas empat dan lima dan 

waktu pelaksanaan penelitian ini pada 27 Mei 2025. 

 

3.9. Definisi Operasional Variabel Penelitian dan Skala Pengukuran 

Definisi operasional adalah uraian yang menggambarkan cara pengukuran atau 

pengamatan suatu variable dalam penelitian tersebut. Penjelasan ini bertujuan untuk 

memastikan bahwa variabel tersebut dapat diukur secara konsisten dan sesuai dengan 

maksud dari penelitian yang dilaksanakan (Rifai Anwar M, 2024). Penelitian ini 

mengunakan 2 variabel yaitu variabel dependen dan independen. Variabel dependen 

merupakan variabel yang dipengaruhi oleh variabel lain, dan merupakan hasil dari suatu 

peristiwa atau fenomena. Sementara, Variabel independen adalah variabel yang berperan 

sebagai faktor yang menyebabkan atau memengaruhi perubahan pada variabel dependen. 

Variable tersebut juga disebut Variable. (Bagus Priam Agan, 2024). 

Tabel 3.3. Definisi Operasional dan Skala Pengukuran 

 

Variable 

Penelitian 

Definisi Operasional Hasil Ukur Skala 

Variabel Bebas 

Edukasi video 

animasi 

Edukasi kesehatan 

mengunakan video 

animasi tentang jajanan 

sehat, meliputi definisi 

jajanan sehat, jenis jenis 

jajanan sehat, ciri ciri 

jajanan sehat, cara 

memilih jajanan sehat, 

dampak mengkonsumsi 

jajanan tidak sehat  

  

Pengetahuan 

dalam memilih 

jajanan sehat 

Segala informasi yang 

responden ketahui terkait 

tentang jajanan sehat 

meliputi definisi, ciri-ciri 

,cara memilih ,dampak  

jajan sembarangan 

1. Baik:  Skor 13-18 

2. Cukup: Skor 7-12 

3. Kurang: Skor 0 – 6 

Ordinal 
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3.10.  Teknik Pengelolaan Data dan Analis Data 
 

3.10.1. Teknik Pengelolaan Data 

Menurut Notoatmodjo (2012) proses  pengelolahan data terdiri dari 4 bagian. 

3.10.1.1. Editing 

Peneliti melakukan peninjauan ulang terhadap data yang sudah di isi oleh responden 

untuk mengevaluasi adanya kemungkinan kesalahan yang mungkin terjadi selama 

proses pengisian lembar kuesioner. 

 

3.10.1.2. Coding 

Peneliti memberi kode 1 bagi responden dengan tingkat pengetahuan baik, yaitu 

yang memperoleh skor antara 13 hingga 18. Kode 2 diberikan kepada responden 

dengan pengetahuan pada kategori cukup, dengan rentang skor 7 hingga 12. 

Sementara itu, responden yang skornya berada dikisaran 0 sampai 6 atau memiliki 

pengetahuan rendah, dicatat dengan kode 3. 

 

3.10.1.3. Processing/Entry 

Peneliti memasukan data dalam bentuk kode ke dalam aplikasi spss untuk di 

lakukan analisis pada fase input data, dibutuhkan ketelitian dari individu. Sebab 

tanpa perhatian yang cukup, akan muncul kesalahan atau penyimpangan, meskipun 

hanya pada tahap penyusunan data. 

 

3.10.1.4. Cleaning 

Setelah semua data dari responden berhasil diinput, tahap berikutnya, peneliti 

melakukan verifikasi data untuk memastikan tidak terdapat kesalahan dalam proses 

pengkodean, data yang belum lengkap, maupun kendala lain yang mungkin terjadi. 

langkah selanjutnya peneliti melakukan pemeriksaan ulang. Hal ini bertujuan untuk 

mengidentifikasi kemungkinan kesalahan dalam pengkodean. 

 

3.10.2. Analisa data 

3.10.2.1. Analisa data univariat 

Analisa univariat adalah metode pengolahan data yang dilakukan pada satu variabel 

secara terpisah. Setiap variabel dianalisis secara individual tanpa mengaitkan 
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variabel lainnya (Sukma Senjaya et al., 2022). Pada penelitian ini, variabel yang 

akan dianalisis secara univariat adalah variabel terikat, yaitu pengetahuan anak 

mengenai pemilihan jajanan sehat. Data akan disajikan dengan menggunakan 

distribusi frekuensi dalam bentuk tabel persentase. 

 

3.10.2.2. Analisa Bivariat 

Analisis bivariat digunakan sebagai pendekatan untuk menilai hubungan antara dua 

variabel, khususnya untuk mengevaluasi perubahan yang terjadi sebelum dan 

sesudah pemberian edukasi melalui media video animasi tentang jajanan sehat. 

Pemilihan uji stastistik yang diterapkan untuk melakukan analisis bergantung pada 

skala data, ukaran sampel dan tipe variabel yang dianalisi. Tingkat kepercayaan yang 

di terapakan pada penelitian ini (a < 0,05). Jika p-value lebih rendah dari a, maka 

hipotesis alternatif (Ha) diterima, yang menandakan adanya pengaruh. Sebaliknya 

jika p- value lebih tinggi atau sama dengan a, maka Ha di tolak yang menunjukan 

tidak ada pengaruh.  Peneliti menerapkan uji statistic wilcoxon. Uji Wilcoxon 

digunakan untuk menguji hipotesis pada dua sampel berpasangan dengan data 

berskala ordinal. Pada penelitian ini, skala yang diterapkan adalah skala ordinal. 

 

3.11. Etika Penelitian 

Menurut Putra et al. (2021) pelaksanaan penelitian ilmiah oleh peneliti harus 

berlandaskan pada prinsip-prinsip pokok etika penelitian, yang meliputi prinsip-

prinsip 

3.11.1.  Menghargai harkat martabat manusia 

Peneliti menghargai nilai dan martabat respoden dengan memperkenalkan diri 

sebelum memulai penelitian serta memberikan informasi yang jelas kepada 

responden mengenai jalannya penelitian. Peneliti memberikan penjelasaan dengan 

bahasa yang mudah di pahami. Setiap responden memiliki kebebasan untuk ikut 

atau tidak. Kesediaan responden untuk berpartisipasi sepenuhnya bersifat sukarela 

tanpa adanya paksaan. Responden yang setuju untuk terlibat dalam penelitian akan 

memberikan persetujuan tertulis. Apabila ada responden yang menolak, peneliti 

akan menghargai keputusan tersebut tanpa tekanan apapun dan jika ditengah proses 
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penelitian responden merasa tidak mampu melanjutkan penelitian, peneliti akan 

menghormati hak mereka untuk mengundurkan diri. 

 

3.11.2. Menjaga privasi dan kerahasiaan responden peneliti 

Sebelum penelitian dimulai, peneliti mengungkapkan penjelasan kepada responden. 

Peneliti tidak mencantumkan informasi pribadi seperti nama dalam kuisioner untuk 

melindungi privasi hanya menggunakan inisial nama responden tanpa 

menampilkan nama lengkap sehingga identitas responden tetep terjaga 

kerahasianya. Semua data yang dikumpulkan tidak akan dipublikasikan atau 

disebarkan kepada pihak lain tanpa izin dari responden, responden memiliki hak 

untuk mengetahui pihak-pihak yang akan menerima atau mendistribusikan data 

tersebut. Peneliti juga menjaga kerahasian foto yang digunakan dalam dokumentasi 

penelitian dengan menyamarkan wajah responden untuk melindungi identitas dan 

menghormati privasi mereka. 

 

3.11.3. Memegang prinsip keadilan & kesetaraan. 

Peneliiti melaksanakan penelitian dengan keterbukaan, keadilan, kejujuran dan 

kehati-hatian, serta mempertimbangkan kondisi psikologis responden. Peneliti 

menjelaskan tujuan, proses, serta manfaat penelitian memastikam lingkungan tetep 

nyaman dan memberikan pemahaman yang jelas mengenai prosedur penelitian. 

Selama proses penelitian berlangsung, setiap responden diperlakukan dengan adil 

sesuai aturan yang berlaku tanpa membeda-bedakan agama,ras  atau suku. Peneliti 

juga membuka kesempatan bagi siapapun yang ingin berpartisipasi dan 

memberikan peluang bagi responden untuk bertanya bagi siapa saja yang ingin 

bertanya jika mengalami kesulitan dalam memahami atau mengisi kuisoner, 

sehingga prinsip keterbukaan dan kenyamanan tetep terjaga. 

 

3.11.4. Mempertimbangkan keuntungan dan kerugian yang terjadi 

Peneliti bertindak dengan baik dan tidak merugikan responden. Penelitian ini 

memberikan manfaat langsung bagi responden, yaitu menambah pemahaman 

mereka mengenai pengetahuan dalam memilih jajanan sehat. Sebagai bentuk 

apresiasi, responden akan diberikan hadiah berupa pulpen,pensil dan penghapus. 
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Penelitian ini tidak menimbulkan risiko maupun kerugian, baik secara fisik maupun 

finansial, dan tidak melibatkan prosedur yang berbahaya. Prosedur pelaksanaan 

dimulai dengan pemberian soal awal yang mengukur pengetahuan responden 

tentang cara memilih jajanan. Setelah itu, responden akan diberikan materi edukatif 

mengenai jajanan sehat dan cara memilihnya. Selanjutnya, responden akan 

mengerjakan soal lanjutan yang berkaitan dengan materi yang disampaikan dalam 

vidio. Penelitian ini juga tidak memengaruhi nilai akademik responden dalam 

kegiatan belajar mengajar disekolah. 
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BAB 4 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

 

Pada bab ini akan disajikan dan dijelaskan hasil penelitian mengenai “Pengaruh 

Edukasi Video Animasi tentang Jajanan Sehat terhadap Tingkat Pengetahuan dalam 

Memilih Jajanan Sehat di SDN Kertaharja 01.” Penelitian ini melibatkan siswi kelas 

IV dan V sekolah dasar, dengan jumlah responden sebanyak 56 orang. Pengambilan 

data dilakukan di SDN Kertaharja 01 pada tanggal 27 Mei 2025. Seluruh data yang 

telah memenuhi kriteria kelayakan kemudian dianalisis melalui analisis univariat 

dan bivariat. Hasil dari analisis tersebut disajikan dalam format tabulasi. 

 

4.1   Hasil Penelitian. 
 

4.1.1 Pengetahuan anak cara memilih Jajanan Sehat Sebelum pemberian Edukasi 

vidio animasi  

Penelitian ini menerapkan analisis univariat untuk mengidentifikasi distribusi 

frekuensi pengetahuan siswi kelas IV dan V SDN Kertaharja 01 mengenai cara 

memilih jajanan sehat sebelum dan sesudah menerima edukasi melalui media video 

animasi.  

 

Tabel 4.1 Min, Max, Modus, Mean, Median Data Pre_test 

 

 N Min Max Modus Mean  Median Sd 

Pretest 56 2 18 6 9,9821 11 3.57512 

 

Berdasarkan Tabel 4.1, dari 56 responden, skor terendah dalam menjawab 

pernyataan adalah 2, sedangkan skor tertinggi adalah 18. Nilai yang paling sering 

muncul 6. Hal ini mengindikasikan bahwa sebelum diberikan edukasi melalui 

media vidio animasi, tingkat pengetahuan responden berada pada kategori cukup. 
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Tabel 4.2. Distribusi Frekuensi berdasarkan Pengetahuan Cara memilih Jajanan 

Sebelum edukasi Vidio Animasi 

 

Pengetahuan Frekuensi(n) Presentase% 

Baik 15 26,8% 

Cukup 26 46,4% 

Kurang 15 26,8% 

Total 56 100% 

 

Berdasarkan Tabel 4.2, diketahui bahwa sebelum mendapatkan edukasi vidio 

animasi, mayoritas responden tergolong dalam kategori pengetahuan cukup terkait 

pemilihan jajanan sehat, sebanyak 26 orang atau 46 4%. 

5.1.1. Pengetahuan Siswa Cara Memiih Jajanan Sehat Setelah Pemberian edukasi 

 Video Animasi 

Tabel 4.3 Min, Max Moudus Data Post _Test 

 N Min Max Modus Mean  Median Sd 

Posttest 56 9 18 18 15,2500 16 2,46613 

 

Berdasarkan Tabel 4.3, dari total 56 responden, skor terendah dalam menjawab 

pernyataan adalah 9, sedangkan skor tertinggi mencapai 18. Modus sebesar 18. 

Temuan ini mengindikasikan bahwa setelah memperoleh edukasi melalui media 

video animasi, secara keseluruhan tingkat pengetahuan responden mengalami 

peningkatan dan berada dalam kategori baik. 

 

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi berdasarkan Pengetahuan Cara memilih Jajanan 

Setelah edukasi Vidio Animasi 

 

Pengetahuan Frekuensi(n) Presentase% 

Baik 49 87,5% 

Cukup 7 12,5% 

Kurang 0 0% 

Total 56 100% 
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Berdasarkan Tabel 4.4, setelah memperoleh pembelajaran melalui media video 

animasi, mayoritas responden menunjukkan tingkat pemahaman yang baik terkait 

pemilihan jajanan sehat, yaitu sebanyak 49 orang atau 87 5%. 

 

4.1.2 Pengaruh edukasi vidio animasi terhadap tingkat Pengetahuan dalam memilih 

jajanan  

Analisis bivariat digunakan untuk mengetahui adanya pengaruh pemberian edukasi 

melalui media video animasi terhadap tingkat pengetahuan siswi mengenai cara 

memilih jajanan sehat di SDN Kertaharja 01. Pengujian statistik dilakukan 

menggunakan Wilcoxon Signed Rank Test dengan tingkat signifikansi 0,5% (α = 

0,005). Uji ini membandingkan nilai rerata (mean) dan simpangan baku (standar 

deviasi) sebelum dan sesudah intervensi edukasi. Hasil analisis bivariat tersebut 

disajikan  tabel berikut. 

Tabel 4.5 Pengaruh edukasi Vidio Animasi Terhadap tingkat pengetahuan cara 

memilih jajanan sehat 

 N Min Max Modus SD Z PValue 

Pretest 56 2 18 6.00 3.57512 -6.495 0,000 

Postest 56 9 18 18.00 2,46613 .000  

 

Berdasarkan Tabel 4.5, hasil penelitian di SDN Kertaharja 01 menunjukkan bahwa 

terdapat perbedaan yang jelas dalam pengetahuan siswi mengenai cara memilih 

jajanan sehat sebelum dan sesudah diberikan edukasi melalui vidio animasi. Modus 

nilai pengetahuan sebelum edukasi adalah 6,00 dengan standar deviasi 3,57512, 

sedangkan setelah edukasi meningkat menjadi 18,00 dengan standar deviasi 

2,46613. Peningkatan nilai modus ini menunjukkan bahwa pengetahuan siswi 

meningkat dari kategori cukup menjadi kategori baik. Selain itu, penurunan standar 

deviasi menunjukkan bahwa jawaban responden menjadi lebih konsisten dan 

mendekati nilai yang sering muncul. 

 

Hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test menunjukkan nilai Z sebesar -6,495. Angka 

ini lebih besar dari batas Z tabel yaitu 1,96 (dilihat dari besar angkanya tanpa tanda 
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minus). Karena 6,495 lebih besar dari 1,96, maka hasilnya disebut signifikan. 

Artinya, ada perbedaan yang nyata antara pengetahuan siswi sebelum dan sesudah 

diberikan edukasi. Selain itu, nilai signifikansi 0,000 lebih kecil dari 0,05, yang 

berarti hipotesis nol (H₀) ditolak dan hipotesis alternatif (Hₐ) diterima. Ini 

menunjukkan bahwa edukasi melalui video animasi benar-benar memberikan 

pengaruh terhadap peningkatan pengetahuan siswi tentang memilih jajanan sehat. 

 

Hal ini juga diperkuat oleh data kategorisasi, dimana sebelum diberikan edukasi, 

mayoritas siswi (26 orang atau 46 4%) berada dalam kategori pengetahuan cukup, 

sedangkan setelah diberikan edukasi, sebanyak 49 siswi (87 5%) masuk dalam 

kategori pengetahuan baik. Hasil ini menunjukkan bahwa edukasi melalui vidio 

animasi efektif dalam meningkatkan pengetahuan siswi mengenai jajanan sehat di 

SDN Kertaharja 01. 

 

4.2  Pembahasan 
 

4.2.1 Tingkat Pengetahuan Siswa Sebelum dilakukan edukasi vidio animasi 

Hasil penelitian terhadap 56 responden sebelum diberikan edukasi melalui vidio 

animasi menunjukkan bahwa sebagian besar responden memiliki tingkat 

pengetahuan dalam kategori cukup. Berdasarkan data yang dikumpulkan selama 

proses penelitian, tercatat bahwa 26 responden (46 4%) memiliki pengetahuan 

mengenai pemilihan jajanan sehat yang tergolong dalam kategori cukup. 

Berdasarkan hasil kuesioner yang memuat 18 pernyataan, rata-rata anak dengan 

kategori pengetahuan cukup mampu menjawab antara 7 sampai 12 pertanyaan 

secara benar. Responden dengan kategori pengetahuan cukup umumnya sudah 

memahami definisi seperti jajanan yang bersih itu sehat. sebelum diberikan edukasi 

responden mengetahui bahwa jajanan yang tampilanya menarik itu tidak sehat dan 

dampak mengkonsumsi jajanan tidak sehat.  

 

Sementara itu, terdapat 15 siswa (26 8%) yang tergolong memiliki pengetahuan 

pada kategori kurang. Responden dengan tingkat pemahaman ini umumnya hanya 

mampu menjawab benar pertanyaan-pertanyaan yang berkaitan dengan hal-hal 
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yang mudah dikenali secara langsung dalam kehidupan sehari-hari, seperti: jajanan 

yang sudah bau atau busuk tidak layak untuk dikonsumsi. Berdasarkan data dari 

hasil kuesioner yang terdiri dari 18 pernyataan, diketahui bahwa rata-rata anak 

dalam kategori ini hanya mampu menjawab sekitar 2 hingga 6 pertanyaan yang 

benar. Kurangnya pengetahuan responden disebabkan oleh belum adanya 

pemberian informasi terkait jajanan sehat kepada sebagian siswa.  

 

Sebelum mendapatkan edukasi melalui media vidio animasi, responden diminta 

untuk mengerjakan soal pre-test yang memuat pertanyaan terkait pengetahuan 

tentang jajanan sehat. Materi yang diujikan mencakup pemahaman mengenai 

definisi, ciri-ciri jajanan sehat, cara memilih jajanan yang aman, serta dampak 

mengonsumsi jajanan yang tidak sehat. Setiap responden mengisi soal berdasarkan 

pengetahuan dan pemahamannya masing-masing. Tujuan dari kegiatan ini adalah 

untuk mengetahui tingkat pengetahuan awal yang dimiliki responden sebelum 

diberikan intervensi edukatif. 

 

Pengisian pre-test dilakukan secara individu oleh setiap responden tanpa adanya 

bantuan dari pihak lain dan tanpa menggunakan media atau sumber tambahan. 

Responden hanya menjawab berdasarkan lembar kuesioner yang dibagikan oleh 

peneliti. Hasil pengisian menunjukkan bahwa nilai yang diperoleh responden 

bervariasi, meskipun beberapa responden berada dalam kategori tingkat 

pengetahuan yang sama. Sebanyak 15 responden (26 8%) termasuk dalam kategori 

pengetahuan baik. Responden dalam kategori ini mampu menjawab soal kuesioner 

dengan benar dalam rentang 13 hingga 18 soal. Sebagian besar responden mampu 

menjawab tentang pengertian jajanan sehat, ciri-ciri jajanan sehat dan dampak 

mengkonsumsi jajanan sehat memahami dengan baik cara memilih jajanan sehat, 

yang tercermin dari tingginya jumlah jawaban benar pada pernyataan-pernyataan 

kuesioner yang berkaitan dengan aspek tersebut 

 

Hasil penelitian ini, sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dzulfian (2025)  

diketahui bahwa dari 28 siswa sekolah dasar yang menjadi responden, sebagian 
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besar memiliki tingkat pengetahuan awal mengenai cara memilih jajanan yang 

tergolong cukup sebelum mendapatkan edukasi kesehatan. Tercatat sebanyak 16 

siswa (57 1%) berada pada kategori pengetahuan cukup, 6 siswa (21 4%) memiliki 

pengetahuan yang baik, dan 6 siswa (21 4%) termasuk dalam kategori pengetahuan 

cukup. Tingkat pemahaman yang masih cukup ini umumnya disebabkan oleh 

minimnya informasi mendalam terkait jajanan sehat.  

 

Penelitian yang dilakukan oleh Apriliya (2022) menunjukkan bahwa dari 28 siswa 

sekolah dasar yang menjadi responden, sebagian besar memiliki tingkat 

pengetahuan yang tergolong cukup sebelum menerima edukasi. Dari jumlah 

tersebut, sebanyak 15 siswa (53 6%) berada dalam kelompok pengetahuan cukup, 

6 siswa (21 4%) tergolong memiliki pengetahuan rendah, dan 7 siswa lainnya (25%) 

termasuk dalam kelompok pengetahuan baik. Rendahnya tingkat pemahaman ini 

dipengaruhi oleh terbatasnya akses terhadap informasi yang relevan, kondisi 

edukasi yang belum optimal baik di lingkungan sekolah maupun di rumah, serta 

kurangnya pengetahuan dasar yang dimiliki anak-anak mengenai pentingnya 

memilih jajanan sehat. 

 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa mayoritas responden berada pada tingkat 

pengetahuan yang tergolong cukup, dengan variasi skor yang berbeda-beda. 

Peneliti berpendapat bahwa tingkat pengetahuan responden terkait jajanan sehat 

berada pada kategori tersebut karena sebagian besar dari mereka belum pernah 

menerima informasi yang jelas, terarah, dan berkesinambungan sebelumnya. 

informasi yang pernah mereka terima juga disampaikan dengan cara yang kurang 

menarik atau tidak sesuai dengan tingkat pemahaman anak, sehingga responden 

kesulitan untuk mengingat kembali materi yang telah disampaikan. Pemilihan 

media yang digunakan dalam proses penyampaian informasi turut berperan dalam 

membentuk tingkat pemahaman seseorang. Hal ini diperkuat oleh pernyataan dari 

pihak sekolah yang menyampaikan bahwa selama ini belum pernah dilakukan 

kegiatan edukasi yang secara khusus membahas tentang jajanan sehat. Beberapa 

responden yang mengaku pernah menerima informasi serupa dari luar sekolah juga 
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menyampaikan bahwa mereka sulit mengingat kembali materi tersebut, karena 

tidak didukung oleh media pembelajaran yang menyenangkan dan mudah 

dipahami. 

 

4.2.2 Tingkat Pengetahuan Siswa Setelah diberikan edukasi vidio animasi 

Hasil penelitian terhadap 56 responden setelah diberikan edukasi melalui media 

video animasi tentang cara memilih jajanan sehat, diketahui bahwa sebagian besar 

siswa menunjukkan peningkatan pengetahuan yang cukup signifikan. Pada saat 

posttest, tercatat sebanyak 49 siswa (87 5%) berada dalam kategori pengetahuan 

baik. Sebelumnya, saat pretest, sudah terdapat 15 siswa (28 6%)  yang tergolong 

memiliki pengetahuan baik. Temuan ini menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 

jumlah siswa dalam kategori pengetahuan baik. Mayoritas siswa memiliki 

pengetahuan yang baik tentang ciri-ciri jajanan sehat, yaitu jajanan harus bersih, 

tertutup, tidak berwarna mencolok, dan dijual oleh penjual yang menjaga 

kebersihan. Hal ini terlihat dari jawaban pada pernyataan bahwa jajanan yang tidak 

bersih dapat mengandung kuman dan bakteri berbahaya, di mana 53 siswa (100%) 

menjawab dengan benar. 

 

Sebanyak 7 siswa (12 5%) di antaranya masuk ke dalam kategori cukup. Siswa 

dalam kategori ini mampu menjawab pertanyaan dengan benar maksimal sebanyak 

12 pertanyaan, terutama pada pernyataan yang berkaitan dengan pengertian jajanan 

sehat, ciri jajanan sehat, serta cara memilih jajanan yang aman dan bergizi. Setelah 

diberikan edukasi mengenai cara memilih jajanan sehat melalui media vidio 

animasi, siswa mengisi kuesioner post-test. Pertanyaan dalam kuesioner tersebut 

sama persis dengan yang digunakan pada saat pre-test, terdiri dari 18 pertanyaan 

yang mencakup beberapa indikator, yaitu: pengertian jajanan sehat ciri-ciri jajanan 

sehat, cara memilih jajanan sehat dan dampak mengonsumsi jajanan sehat. Hasil 

yang diperoleh pada post-test menunjukkan bahwa telah terjadi peningkatan 

pengetahuan siswa secara signifikan, dimana sebagian besar siswa yang 

sebelumnya berada dalam kategori cukup meningkat ke kategori baik. Selain itu, 

tidak terdapat siswa yang berada pada kategori pengetahuan kurang, yang 
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mengindikasikan bahwa materi dalam vidio animasi tersampaikan dengan efektif 

kepada siswa, yang menunjukkan bahwa materi yang disampaikan melalui vidio 

animasi dapat dipahami secara optimal oleh siswa. 

 

Hal ini sejalan dengan hasil penelitian Apriliya (2022) yang membahas Pengaruh 

Pendidikan Kesehatan Menggunakan Video Animasi terhadap Pengetahuan tentang 

Makanan Jajanan pada Anak Usia Sekolah. Penelitian tersebut mengungkapkan 

bahwa tingkat pengetahuan responden mengenai jajanan sehat meningkat dan 

masuk dalam kategori baik setelah mendapatkan edukasi melalui media tersebut. 

Peningkatan tingkat pengetahuan ini mencerminkan bahwa metode penyampaian 

informasi yang digunakan cukup efektif, karena memiliki daya tarik serta dapat 

dimengerti dengan mudah oleh sasaran edukasi. Penggunaan media yang sesuai 

dengan karakteristik anak, seperti animasi yang interaktif dan visual, membuat 

informasi lebih mudah diserap dan diingat. Dengan demikian, edukasi melalui 

media animasi dianggap mampu meningkatkan pemahaman siswa sekolah dasar 

mengenai pentingnya memilih jajanan yang higienis, aman dikonsumsi, dan 

bernilai gizi. 

 

Penelitian yang dilakukan  Lestari et al. (2024) dalam penelitiannya tentang 

pengaruh pendidikan kesehatan menggunakan media vidio terhadap pengetahuan 

anak sekolah dasar mengenai jajanan sehat menunjukkan bahwa setelah diberikan 

edukasi, pengetahuan responden meningkat dan masuk dalam kategori baik. 

Peneliti menyebutkan bahwa sebelum mendapatkan edukasi, anak-anak belum 

pernah menerima informasi secara khusus terkait pentingnya memilih jajanan yang 

bersih, aman, dan bergizi. Minimnya informasi yang mereka terima sebelumnya 

membuat pemahaman mereka masih terbatas. Hasil ini membuktikan bahwa 

penyampaian informasi melalui media vidio cukup efektif dalam membantu 

meningkatkan pengetahuan anak-anak tentang cara memilih jajanan yang sehat. 

 

Penelitian yang dilakukan Delta (2024) menyimpulkan bahwa penggunaan vidio 

animasi sebagai media pendidikan kesehatan berperan dalam meningkatkan 
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pengetahuan siswa sekolah dasar terkait jajanan sehat. Sebelum diberikan materi, 

sebagian besar siswa hanya memiliki pengetahuan pada tingkat cukup karena belum 

pernah mendapatkan penjelasan mendalam tentang cara memilih jajanan yang 

higienis, aman, dan bergizi. Ketika materi disampaikan melalui tayangan vidio, 

siswa menjadi lebih tertarik dan mampu memahami isi pesan dengan lebih jelas. 

Setelah pelaksanaan edukasi, pengetahuan siswa meningkat hingga berada pada 

kategori baik. Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa vidio animasi dapat menjadi 

sarana edukasi yang mendukung pembiasaan memilih jajanan sehat pada anak sejak 

dini. 

 

Peneliti berasumsi bahwa peningkatan pengetahuan siswa dalam penelitian ini, 

yang ditunjukkan oleh mayoritas responden yang mencapai kategori pengetahuan 

baik, disebabkan oleh penyampaian informasi melalui media yang menarik dan 

mudah dipahami, yaitu vidio animasi. Pemilihan media yang tepat dinilai sangat 

berpengaruh dalam mendukung keberhasilan proses edukasi. Edukasi dalam 

penelitian ini disampaikan melalui media vidio animasi yang membahas cara 

memilih jajanan sehat. Peneliti menyimpulkan bahwa penggunaan vidio animasi 

berperan penting dalam menarik perhatian siswa serta membantu mereka 

memahami materi secara lebih optimal. Media ini juga terbukti memberikan 

dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan siswa mengenai cara memilih 

jajanan sehat. Semakin tinggi pengetahuan yang dimiliki siswa, maka semakin baik 

pula kemampuan mereka dalam memilih jajanan yang bersih, aman, dan bergizi 

ketika beraktivitas di lingkungan sekolah maupun di luar rumah.  

 

4.2.3 Pengaruh edukasi vidio animasi terhadap tingkat pengetahuan dalam  

memilih jajanan sehat. 

Hasil penelitian terhadap 56 responden menunjukkan bahwa terjadi peningkatan 

pengetahuan yang cukup tinggi setelah diberikan edukasi mengenai cara memilih 

jajanan sehat melalui media vidio animasi. Berdasarkan hasil post-test, sebanyak 

49 responden (87 5%) berada dalam kategori pengetahuan baik. Jumlah ini 

mengalami kenaikan yang cukup besar dibandingkan saat pre-test, dimana hanya 



49 
 

  

15 responden (28 5%) yang berada pada kategori tersebut. Kenaikan ini juga 

tercermin dari meningkatnya nilai rata-rata, yakni dari 9,9821 pada pre-test menjadi 

15,0714 pada post-test. Selain itu, nilai standar deviasi menurun dari 3,57512 

menjadi 2,4409, yang menunjukkan bahwa tingkat pengetahuan siswa setelah 

edukasi menjadi lebih merata. 

 

Hasil uji Wilcoxon Signed-Rank Test menunjukkan nilai p sebesar 0,000 (p < 0,05), 

yang mengindikasikan adanya perbedaan yang nyata antara nilai pre-test dan post-

test. Dengan demikian, dapat disimpulkan bahwa edukasi menggunakan media 

vidio animasi memberikan dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan siswa 

SDN Kertaharja 01 dalam memilih jajanan sehat. 

 

Berdasarkan hasil analisis data, seluruh siswa (100%) mengalami peningkatan skor 

pengetahuan mengenai cara memilih jajanan sehat setelah diberikan edukasi 

melalui media video animasi. Peningkatan ini dipengaruhi oleh tingginya fokus dan 

ketertarikan siswa terhadap vidio yang ditayangkan, sehingga mereka lebih mudah 

memahami isi materi. Meskipun semua siswa mengalami peningkatan skor, 

terdapat 16 responden yang tidak mengalami perubahan kategori pengetahuan 

meskipun nilainya naik, yaitu 14 responden tetap berada pada kategori baik dan 2 

responden tetap berada pada kategori cukup. Responden yang tetap berada pada 

kategori baik mengalami kenaikan skor hanya beberapa poin karena sudah 

mengetahui sebagian besar materi sejak awal, sehingga penambahannya hanya 

melengkapi jawaban yang sebelumnya masih kurang tepat. Sementara itu, dua 

responden yang tetap berada pada kategori cukup meskipun skornya naik 

disebabkan oleh kurangnya konsentrasi saat menonton video, sehingga tidak semua 

informasi dapat mereka pahami dengan baik. Selain itu, kondisi kelas yang sempit 

membuat suasana belajar kurang kondusif dan sulit diawasi, apalagi enumerator 

yang bertugas hanya satu orang sehingga pengawasan terhadap seluruh siswa 

kurang optimal. Sementara itu, terdapat satu responden yang mengalami kenaikan 

skor tertinggi hingga 11 poin. Peningkatan yang sangat signifikan ini dicapai karena 

responden benar-benar memusatkan perhatian saat penayangan vidio animasi 
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dalam dua kali pertemuan. Selain itu, responden terlihat aktif secara mental, seperti 

mengangguk saat vidio menjelaskan poin penting dan terlihat antusias ketika 

diberikan kesempatan untuk berdiskusi ringan setelah penayangan.  

 

Responden yang tidak mengalami peningkatan skor secara numerik, salah satunya 

adalah siswa yang memperoleh nilai maksimal baik saat pretest maupun posttest, 

yaitu 18 dari 18 soal benar. Kondisi ini menunjukkan bahwa siswa tersebut sejak 

awal sudah memiliki pemahaman yang sangat baik mengenai jajanan sehat, 

sehingga setelah diberikan edukasi, pengetahuannya tetap konsisten di tingkat 

maksimal. Selain itu, tercatat adanya satu responden dengan kenaikan skor yang 

paling rendah sebesar 2 poin. Responden dengan peningkatan ini sebelumnya sudah 

berada dalam kategori pengetahuan baik pada saat pretest, sehingga skor posttest 

hanya menunjukan peyempurnaan untuk mencapai skor sempurna. Secara umum, 

sebanyak 28 responden mengalami kenaikan skor rata-rata sebesar 4 sampai 5 poin. 

Hal ini menunjukkan bahwa mereka mampu menjawab pertanyaan dengan lebih 

konsisten dan memahami konsep dasar jajanan sehat, seperti mengenali ciri-ciri 

jajanan yang aman, pentingnya kebersihan, serta memilih makanan yang bergizi. 

 

Sebelum mendapatkan edukasi menggunakan media vidio animasi, siswa hanya 

mengetahui secara umum tentang jajanan sehat, misalnya dengan menyebutkan 

bahwa jajanan sehat adalah makanan yang bersih dan tidak menyebabkan sakit 

Pemahaman siswa juga masih terbatas pada ciri-ciri jajanan dari segi tampilan luar, 

tanpa mengetahui secara mendalam tentang komposisi, kebersihan, dan keamanan 

jajanan. Setelah diberikan edukasi melalui media vidio animasi, mayoritas siswa 

sudah mengetahui dan memahami dengan baik mengenai pengertian jajanan sehat, 

prinsip dalam memilih jajanan yang aman, tujuan memilih jajanan sehat, serta contoh 

jajanan yang dianjurkan dan yang perlu dihindari. Hal tersebut dapat dibuktikan 

melalu peningkatan jumlah siswa yang menjawab benar pada setiap butir pernyataan 

dalam posttest, khususnya pada pernyataan tentang definisi jajanan sehat, dimana 

sebanyak 50 siswa menjawab dengan benar (100%), yang menunjukkan bahwa 

informasi dari vidio animasi diterima dengan baik dan dipahami oleh seluruh siswa. 
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Peneliti menilai bahwa metode yang digunakan dalam penelitian ini tergolong 

efektif, karena mampu membuat siswa lebih fokus dalam menyimak materi yang 

disampaikan. Penyampaian informasi melalui media vidio animasi dianggap 

sebagai pendekatan yang tepat untuk meningkatkan pemahaman siswa mengenai 

cara memilih jajanan sehat. Penggunaan media ini tidak hanya menarik perhatian 

siswa dalam durasi yang lebih lama, tetapi juga merangsang mereka untuk berpikir 

lebih kreatif. Selain itu, vidio animasi dinilai lebih komunikatif dan mudah dicerna 

karena menyajikan pesan-pesan secara visual, sederhana, serta memungkinkan 

untuk diputar ulang kapan pun dibutuhkan. Untuk memastikan pesan edukatif 

benar-benar tersampaikan, peneliti memutar kembali video tersebut sebanyak dua 

kali selama sesi penelitian. 

 

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dandy (2023) yang 

menyatakan bahwa edukasi menggunakan media vidio animasi dapat diberikan 

dalam dua kali pertemuan untuk meningkatkan efektivitas pemahaman siswa 

terhadap materi yang disampaikan. Media vidio animasi dinilai mampu 

meningkatkan pengetahuan dan membentuk sikap positif karena penyajiannya yang 

menarik dan mudah dipahami oleh siswa. Melalui tampilan visual yang interaktif 

dan menyenangkan, vidio animasi membantu siswa untuk lebih fokus dan 

mengingat informasi yang diberikan dengan lebih baik. Oleh karena itu, 

penggunaan media vidio animasi turut mendukung peningkatan pemahaman siswa 

mengenai jajanan sehat secara signifikan. 

 

Hasil penelitian Sihsinarmiyati et al. (2021) mengindikasikan bahwa penggunaan 

media vidio animasi berkontribusi secara signifikan dalam meningkatkan 

pengetahuan siswa terhadap peningkatan pengetahuan siswa sekolah dasar 

mengenai obesitas. Berdasarkan hasil uji McNemar, terjadi peningkatan 

pengetahuan yang signifikan pada kelompok yang menerima intervensi melalui 

vidio animasi, ditunjukkan oleh nilai p sebesar 0,0001 yang berada jauh dibawah 

ambang signifikansi 0,05. Temuan ini menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan 

melalui media tersebut efektif dalam meningkatkan pemahaman peserta. 
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Dibandingkan dengan kelompok kontrol yang hanya diberikan leaflet, peningkatan 

pengetahuan pada kelompok vidio animasi terlihat lebih menonjol. Hal ini 

keunggulan media vidio animasi terletak pada kemampuannya dalam memadukan 

unsur visual, gerakan, dan suara secara bersamaan. Kombinasi ini menjadikan 

penyampaian materi terasa lebih hidup, menarik perhatian siswa, serta membantu 

mereka memahami isi materi dengan lebih mudah dan jelas. Dengan tampilan yang 

dinamis dan interaktif, materi yang disampaikan pun menjadi lebih konkret dan 

membekas dalam ingatan 

 

Penelitian yang dilakukan oleh Wulandari dan  Linggardini (2022) mengungkapkan 

bahwa penggunaan media vidio animasi dalam pendidikan kesehatan efektif 

meningkatkan pengetahuan dan keterampilan anak usia sekolah dasar dalam 

menggosok gigi. Berdasarkan hasil analisis menggunakan Wilcoxon Signed Rank 

Test, diperoleh nilai p = 0,000 yang lebih kecil dari 0,05, sehingga dapat 

disimpulkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna antara hasil pretest dan 

posttest baik dalam aspek pengetahuan maupun keterampilan. Sebelum intervensi, 

nilai rata-rata pengetahuan anak berada pada angka 5,30 dan meningkat menjadi 

7,40 setelah edukasi diberikan. Demikian pula dengan keterampilan menyikat gigi 

yang semula memiliki nilai rata-rata 11,07 dan naik menjadi 18,33 setelah 

pemberian vidio animasi. Media vidio animasi dinilai efektif karena mampu 

menyajikan materi secara visual dan auditori secara bersamaan, sehingga 

mempermudah anak dalam memahami sekaligus menirukan prosedur menyikat gigi 

yang benar 

 

Sari et al. (2024) dalam penelitianya menyimpulkan bahwa penggunaaan  media 

video animasi memiliki pengaruh signifikan dalam meningkatkan pengetahuan dan 

membentuk sikap siswa sekolah dasar terhadap perilaku bullying. Uji Wilcoxon 

Signed Rank Test, diperoleh nilai p = 0,000 (< 0,05), yang menandakan bahwa 

terdapat perbedaan hasil antara sebelum dan sesudah perlakuaan yang diberikan. 

Sebelum penyuluhan, hanya 21 9% siswa yang memiliki tingkat pengetahuan dalam 

kategori baik, namun setelah intervensi, persentase tersebut melonjak menjadi 95 
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3%. Begitu pula pada aspek sikap, jumlah siswa yang memiliki sikap positif 

terhadap bullying meningkat dari 49 0% menjadi 96 9%. Hasil ini mencerminkan 

bahwa penyapaian informasi melalui vidio animasi yang memadukan unsur visual 

dan audio dapat meningkatkan daya serap informasi serta menanamkan perilaku 

yang baik pada anak-anak tingkat sekolah dasar. 

 

Pada penelitian ini, peneliti memanfaatkan media vidio animasi yang memuat 

materi mengenai pengertian, penyebab, ciri-ciri, cara memilih, serta dampak dari 

konsumsi suatu makanan. Wiliyanarti et al. (2023) menjelaskan bahwa informasi 

yang disampaikan melalui media visual hanya mampu diserap sekitar 20%, namun 

tingkat pemahaman dapat meningkat hingga 50% jika disampaikan melalui media 

audiovisual seperti video animasi. Hal ini berkaitan dengan fakta bahwa sekitar 

Sebagian besar informasi yang diterima manusia, yaitu sekitar 75% hingga 87%, 

bersumber dari rangsangan visual, sementara. Oleh sebab itu, dengan melibatkan 

lebih banyak indera dalam proses pembelajaran, informasi akan lebih mudah 

dipahami dan diingat oleh peserta didik. 

 

Peneliti berasumsi bahwa pemberian edukasi menggunakan media vidio animasi 

memberikan pengaruh yang signifikan terhadap peningkatan pengetahuan siswa 

mengenai jajanan sehat. Hal ini dikarenakan vidio animasi mampu membangkitkan 

minat belajar siswa, mendorong mereka untuk berpikir lebih aktif, serta menarik 

perhatian dalam waktu yang cukup lama. Media ini juga memberikan daya tarik 

tersendiri karena disajikan dengan visual yang menarik, pesan yang mudah 

dipahami, dan dapat diputar kembali kapan saja sesuai kebutuhan siswa. Peneliti 

juga berasumsi bahwa beberapa siswa yang tidak mengalami peningkatan kategori 

pengetahuan kemungkinan disebabkan kurangnya konsentrasi saat menonton, 

gangguan suasana belajar, atau sikap siswa yang kurang aktif memperhatikan 

selama penyampaian materi berlangsung. 
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4.3 Keterbatasan dalam penelitian  

Keterbatasan dalam penelitian ini muncul pada tahap pengumpulan data, khususnya 

ketika berhadapan langsung dengan responden yang masih berada dijenjang 

sekolah dasar. Pada usia tersebut, anak-anak cenderung memiliki rentang perhatian 

yang pendek, mudah terdistraksi, dan sulit untuk fokus dalam waktu lama. Beberapa 

siswa juga menunjukkan sikap yang sulit diarahkan, seperti bercanda saat pengisian 

kuesioner, tidak serius menjawab, atau sekadar meniru jawaban teman. Selain itu, 

jumlah responden yang semula direncanakan sebanyak 65 orang tidak terpenuhi 

karena pelaksanaan pengumpulan data dilakukan dalam dua kali pertemuan, 

sementara beberapa siswa berhalangan hadir karena sakit atau izin, sehingga data 

yang dapat dianalisis hanya berasal dari 56 responden. Penelitian ini juga terkendala 

oleh ruang kelas yang sempit dan hanya diawasi oleh satu orang enumerator, 

sehingga pengawasan siswa saat menonton vidio dan mengisi kuesioner menjadi 

kurang maksimal. 
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BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1 Kesimpulan  

Berdasarkan hasil penelitian yang telah dilaksanakan pada tanggal 27- 29 Mei 2025, 

dapat disimpulkan bahwa pemberian edukasi kesehatan menggunakan media video 

animasi memberikan pengaruh terhadap peningkatan pengetahuan siswa sekolah 

dasar mengenai cara memilih jajanan sehat di SDN Kertaharja 01. Selain itu, 

kesimpulan lain yang dapat ditarik dari hasil penelitian ini adalah sebagai berikut: 

5.1.1 Tingkat pengetahuan siswa SDN Kertaharja 01 sebelum diberikan edukasi 

tentang jajanan sehat  melalui media vidio animasi mayoritas dalam kategori 

cukup. 

5.1.2. Tingkat pengetahuan siswa SDN Kertaharja 01 setelah  diberikan edukasi 

tentang jajanan sehat  melalui media vidio animasi mayoritas dalam kategori 

baik.  

5.1.3. Edukasi video animasi terbukti berpengaruh terhadap tingkat pengetahuan 

siswa kelas IV dan V di SDN Kertaharja 01 dalam memilih jajanan sehat. 

 

5.2. Saran  

Berdasarkan kesimpulan yang telah dijelaskan di atas, maka peneliti memberikan 

saran sebagai berikut: 

 

5.2.1 Aplikatif 

Diharapkan penelitian ini dapat memperkaya informasi siswa mengenai pentingnya 

memilih jajanan yang aman dan sehat, serta mendorong mereka untuk 

mengaplikasikan pemahaman tersebut dalam kehidupan harian, serta menjadi 

contoh yang baik bagi teman sebayanya, keluarga, maupun lingkungan sekitarnya, 

mengingat pentingnya kebiasaan makan sehat sejak usia dini. 

 

5.2.2 Saran Keilmuan 

Hasil penelitian ini diharapkan mampu memberikan sumbangsih yang konstruktif 
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dalam pengembangan pendidikan kesehatan khususnya pada topik gizi anak dan 

perilaku konsumsi jajanan. Edukasi yang dilakukan melalui media vidio animasi 

dapat menjadi alternatif pendekatan dalam promosi kesehatan di lingkungan 

sekolah dasar. Diharapkan ke depan, tenaga kesehatan dan pendidik dapat bekerja 

sama dalam menyusun program edukatif yang menarik dan relevan bagi anak-anak. 

 

5.2.3 Metodologi 

Bagi peneliti selanjutnya yang akan menggunakan media vidio animasi, disarankan 

untuk memastikan isi dan penyampaian materi sesuai dengan usia siswa, 

menggunakan bahasa yang mudah dipahami, serta menampilkan visual yang 

menarik, komunikatif, dan interaktif. Selain itu, peneliti perlu mengantisipasi 

kendala saat pengumpulan data pada siswa sekolah dasar, seperti rentang perhatian 

yang pendek, kecenderungan bercanda saat mengisi kuesioner, dan ketidakhadiran 

responden, agar data yang diperoleh tetap valid dan sesuai dengan jumlah yang 

direncanakan. Peneliti juga disarankan untuk memperhatikan jumlah enumerator 

dan kondisi ruang kelas; apabila ruang kelas sempit dan jumlah enumerator terbatas, 

pengawasan siswa saat menonton vidio edukasi dapat kurang optimal. Oleh karena 

itu, sebaiknya disiapkan jumlah pengawas yang memadai agar proses edukasi dan 

pengumpulan data berjalan lancar dan seluruh siswa dapat fokus memperhatikan 

materi. 
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25 0 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 10

26 1 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 16

27 0 1 1 0 0 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 6
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29 0 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 13
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1. Uji Validitas Pengetahuan  

 

Variabel R hitung R Tabel Keterangan 

P1 0,784 0,361 Valid 

P2 0,667 0,361 Valid 

P3 0,545 0,361 Valid 

P4 0,474 0,361 Valid 

P5 0,346 0,361 Tidak valid 

P6 0,607 0,361 Valid 

P7 0,842 0,361 Valid 

P8 0,545 0,361 Valid 

P9 0,758 0,361 Valid 
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Master Tabel Hasil penelitian 

Pretest Edukasi Cara Memilih Jajanan 

 

No p1 p2 p3 p4 p5 p6 p7 p8 p9 p10 p11 p12 p13 p14 p15 p16 p17 p18 Total keterangan 

1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 13 Baik 

2 1 1 1 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 11 Cukup 

3 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 9 Cukup 

4 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 8 Cukup 

5 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 1 1 6 Kurang 

6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 14 Baik 

7 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 12 Cukup 

8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

9 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 0 0 0 0 1 1 9 Cukup 

10 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 14 Baik 

11 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 1 1 5 Kurang 

12 1 0 0 1 0 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 1 1 1 11 Cukup 

13 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 1 1 7 Cukup 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 13 Baik 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 12 Cukup 

16 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 0 1 1 11 Cukup 

17 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 15 Baik 

18 0 0 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 0 0 1 0 1 1 9 Cukup 

19 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 5 Kurang 

20 1 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 6 Kurang 
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21 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 1 14 Baik 

22 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 1 0 1 1 12 Cukup 

23 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 0 0 1 1 11 Cukup 

24 0 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 0 0 9 Cukup 

25 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 0 1 0 0 1 1 13 Baik 

26 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 1 1 1 0 0 6 Kurang 

27 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 2 Kurang 

28 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 0 1 1 1 14 Baik 

29 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 1 1 1 0 1 0 1 1 12 Cukup 

30 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 11 Cukup 

31 1 1 0 0 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 6 Kurang 

32 0 1 1 0 1 0 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 6 Kurang 

33 0 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 9 Cukup 

34 1 1 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 1 0 1 6 Kurang 

35 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 15 Baik 

36 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 1 1 14 Baik 

37 0 0 0 1 1 1 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 6 Kurang 

38 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 12 Cukup 

39 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 14 Baik 

40 1 1 1 1 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 7 Cukup 

41 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 1 1 12 Cukup 

42 1 1 1 1 1 1 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 0 6 Kurang 

43 0 0 1 0 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 0 0 5 Kurang 

44 1 1 0 1 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 0 0 1 1 7 Cukup 

45 1 1 0 1 1 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 0 0 12 Cukup 



 
 

  

46 0 1 1 0 1 0 0 1 1 0 0 0 0 0 0 0 1 0 6 Kurang 

47 1 1 0 1 0 0 0 0 0 1 0 0 0 0 0 0 0 1 5 Kurang 

48 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 0 0 0 0 1 0 7 Cukup 

49 0 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 0 1 0 0 0 1 0 9 Cukup 

50 1 1 0 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 0 0 0 1 0 11 Cukup 

51 1 1 1 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 12 Cukup 

52 0 0 0 1 1 0 0 0 1 0 0 1 0 0 0 0 1 1 6 Kurang 

53 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 16 Baik 

54 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 13 Baik 

55 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 0 1 1 0 12 Cukup 

56 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 13 Baik 

 

 

  



 
 

  

Master Tabel Hasil Penelitian 

Post Test Edukasi Cara memilih Jajanan sehat 

 

No p1 p2 p3 p4 p5 p6 p7 p8 p9 p10 p11 p12 p13 p14 p15 p16 p17 p18 Total keterangan 

1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

2 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 Baik 

3 1 1 1 0 1 0 0 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 12 cukup 

4 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 0 1 1 1 0 0 12 cukup 

5 1 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 13 Baik 

6 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

7 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

8 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

9 0 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 14 Baik 

10 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

11 1 1 1 1 0 0 0 0 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 9 cukup 

12 1 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

13 1 1 1 1 0 1 0 1 0 1 0 1 0 0 1 1 1 1 12 cukup 

14 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 17 Baik 

15 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 16 Baik 

16 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 0 0 1 1 1 1 1 1 15 Baik 

17 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

18 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 14 Baik 

19 1 0 1 0 0 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 13 Baik 

20 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

21 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 



 
 

  

22 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

23 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

24 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 14 Baik 

25 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

26 0 0 0 1 0 1 0 1 0 1 1 0 0 1 1 1 1 1 10 cukup 

27 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 0 1 0 1 1 0 10 cukup 

28 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

29 1 1 0 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 16 Baik 

30 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 1 15 Baik 

31 1 1 0 0 0 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 13 Baik 

32 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 14 Baik 

33 0 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 0 1 1 1 14 Baik 

34 1 1 1 1 1 0 0 0 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 13 Baik 

35 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

36 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

37 0 0 0 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 13 Baik 

38 1 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 16 Baik 

39 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

40 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 0 16 Baik 

41 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

42 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 0 1 14 Baik 

43 0 0 1 1 0 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 13 Baik 

44 1 1 0 1 0 1 1 1 0 1 1 0 1 0 1 1 1 1 13 Baik 

45 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 15 Baik 

46 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 1 14 Baik 



 
 

  

47 1 1 0 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 1 15 Baik 

48 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

49 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

50 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 15 Baik 

51 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

52 0 0 0 1 1 0 0 0 1 1 1 1 0 1 1 0 1 1 10 cukup 

53 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

54 0 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 17 Baik 

55 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 1 18 Baik 

56 1 1 1 1 1 1 1 1 1 0 1 1 1 0 1 1 1 1 16 Baik 
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LEMBAR HASIL SPSS 
 

Wilcoxon Signed Ranks Test 

 

 
Descriptive Statistics 

 N Minimum Maxium Mean Std.Deviation 

Pre-Test 56 2 18 9,9821 3,57512 

Post-Test 56 9 18 15,2500 2,46613 

ValidN(listwise) 56     
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No Skor 

Pretest 

Skor Posttest Fluktuasi 

1 13 18 ↑5 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

2 11 15 ↑4 

3 9 12 ↑3 (tidak berubah 

kategori cukup) 

4 8 12 ↑4 ( tidak berubah 

kategori Cukup) 

5 6 13 ↑7 

6 14 18 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

7 12 16 ↑4 

8 18 18 0 (tetap) 

9 9 14 ↑5 

10 14 18 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

11 5 9 ↑4 

12 11 16 ↑5 

13 7 12 ↑5 

14 13 17 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

15 12 16 ↑4 

16 11 15 ↑4 

17 15 18 ↑3 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

18 9 14 ↑5 

19 5 13 ↑8 

20 6 17 ↑11 

21 14 18 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

22 12 18 ↑6 

23 11 17 ↑6 

24 9 14 ↑5 



 
 

  

25 13 17 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

26 6 10 ↑4  

27 2 10 ↑8 

28 14 17 ↑3 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

29 12 16 ↑4 

30 11 15 ↑4 

31 6 13 ↑7 

32 6 14 ↑8 

33 9 14 ↑5 

34 6 13 ↑7 

35 15 18 ↑3 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

36 14 18 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

37 6 13 ↑7 

38 12 16 ↑4 

39 14 18 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

40 7 16 ↑9 

41 12 17 ↑5 

42 6 14 ↑8 

43 5 13 ↑8 

44 7 13 ↑6 

45 12 15 ↑3 

46 6 14 ↑8 

47 5 15 ↑10 

48 7 17 ↑10 

49 9 18 ↑9 

50 11 15 ↑4 

51 12 18 ↑6 

52 6 10 ↑4 

53 16 18 ↑2 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

54 13 17 ↑4 tidak berubah tetapi 

kategori baik 

55 12 18 ↑6 

56 13 16 ↑3 tidak berubah tetapi 

kategori baik 
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LEMBAR INFORMASI PENELITIAN 

 

Saya Arrofatun Nisya, mahasiswa S1 Ilmu Keperawatan angkatan 2020 yang akan 

melakukan penelitian yang berjudul “Pengaruh Edukasi Vidio Animasi Tentang 

Jajanan Sehat Terhadap Tingkat Pengetahuan Dalam Memilih Jajanan Sehat” saya 

meminta dengan hormat kepada Bapak/Ibu/Saudara sebagai responden dalam 

penelitian ini dan terima kasih untuk partisipasinya dalam penelitan yang akan saya 

lakukan. Saya akan menjelaskan beberapa tahap dari penelitian ini 

1.1.Tujuan Penelitian dan manfaat penelitian  

Tujuan dalam penelitian ini adalah untuk mengetahui " Pengaruh Edukasi 

Vidio Animasi tentang Jajanan sehat Terhadap pengetahuan dalam memilih 

jajanan sehat di SDN Kertaharja 01.  Adapun manfaat dari penelitian ini sebagi 

upaya agar siswa bisa memilih jajanan dengan sehat dan tidak jajan 

sembarangan 

1.2. Etika Penelitian 

a. Peneliti ini tidak membebankan biaya apapun kepada responden. Sebagai 

bentuk apresiasi, responden akan diberikan hadiah berupa pulpen, 

penghapus dan pensil 

b. Seluruh informasi tentang responden dalam penelitian ini adalah rahasia 

baik berupa identitas ,gambar berupa foto dan lainya  

c. Penelitian ini tidak menimbulkan risiko maupun kerugian, baik secara fisik 

maupun finansial, dan tidak melibatkan prosedur yang berbahaya. Prosedur 

pelaksanaan dimulai dengan pemberian soal awal yang mengukur 

pengetahuan responden tentang cara memilih jajanan. Setelah itu, 

responden akan diberikan materi edukatif mengenai jajanan sehat dan cara 

memilihnya. Selanjutnya, responden akan mengerjakan soal lanjutan yang 

berkaitan dengan materi yang disampaikan dalam video. Penelitian ini juga 

tidak memengaruhi nilai akademik responden dalam kegiatan belajar 

mengajar di sekolah., 

 

Jika ada pertanyaan atau saran terkait dengan penelitian ini bisa hubungi saya pada 

nomor : 085712318564 atau e-mail : aroofatunnisya@gmail.com Jika responden 



 
 

  

setuju berpartisipasi dalam penelitian ini, mohon untuk mengisi surat persetujuan 

yang telah disediakan. Atas perhatian dan kerjasamanya saya ucapkan terimakasih 

 

Kramat, April 2025 

 

 

 

 Arrofatun Nisya 
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Saya yang bertanda tangan dibawah ini menyatakan bersedia untuk berpartisipasi 

untuk dalam pengambilan data atau sebagai responden penelitian yang dilakukan 

oleh mahasiswa Progam Studi Ilmu Keperawatan Universitas Bhamada Slawi yang 

bernama Arrofatun Nisya yang berjudul“Pengaruh Edukasi Vidio Animasi Tentang 

Jajanan Sehat Terhadap Tingkat Pengetahuan Dalam Memilih Jajanan Sehat di 

SDN Kertaharja 01 Kabupaten Tegal” 

 

Saya mengetahui bahwa informasi yang saya berikan ini manfaatnya bagi 

peningkatan Ilmu Keperawatan dan akan menjamin kerahasianya 

 

 

 

Kramat,  2025 

 

  

Responden 

 

 

..................................... 

No. Responden  
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Kepada  

Yth. Calon Responden Penelitian  

di 

Tempat 

Dengan hormat,  

Saya mahasiswa Progam Studi Ilmu Keperawatan Universitas Bhamada Slawi, 

bermaksud melakukan penelitian dengan judul “Pengaruh Edukasi Jajanan Sehat 

Terhadap Tingkat Pengetahuan Dalam Memilih Jajanan Sehat di SDN Kertaharja 

01” Penelitian ini dilaksanakan sebagai salah satu kegiatan dalam mengambil data 

untuk menyelesaikan tugas akhir Progam Studi Keperawatan Universitas Bhamada 

Slawi. 

Saya mengharap jawaban yang saudara berikan sesuai pendapat saudara sendiri 

tanpa dipengaruhi orang lain. Kami menjamin kerahasian pendapat dan identitas 

saudara. Informasi yang saudara berikan hanya akan dipergunakan untuk 

mengembangkan ilmu keperawatan dan tidak akan digunakan untuk maksud lain. 

Atas perhartianya dan kesedianya saya ucapkan terima kasih. 

Kramat, 2025 

 

 

Arrofatun Nisya 
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(INFORMED CONSENT) 

 

Saya yang bertanda tangan di bawah ini: 

Nama  :  

Alamat  :   

Umur  : 

 

Setelah mendapat penjelasan dari peneliti tentang “Pengaruh Edukasi Tentang 

Jajanan Sehat Terhadap Tingkat Pengetahuan Dalam Memilih Jajanan Sehat”. 

Maka dengan ini saya menyatakan untuk bersedia menjadi responden dalam 

penelitian ini secara sukarela dan tanpa paksaan dari peneliti. Demikian surat 

persetujuan ini saya buat dengan sebenar-benarnya dan dipahami sebagaimana 

mestinya. 

   

 

Kramat, April, 2025 

 

 

 

Responden 
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Nama (inisial): 

Kuisioner 

Pengetahuan 

Petunjuk pengisian  

1. Baca dan pahami isi pernyataan dengan baik  

2. Pernyataan dijawab dengan memberikan tanda checklist (√) pada jawaban 

yang Anda pilih 

3. Pilihlah jawaban pernyataan di bawah ini dengan jujur dan sesuai dengan 

yang Anda ketahui 

4. Jawaban akan dirahasiakan dan tidak dipublikasikan 

Keterangan jawaban: B = Benar  S = Salah 

NO Pertanyaan Benar Salah 

1 Jajanan sehat merupakan jajanan yang bersih dan tidak 

mengandung zat berbahaya 

  

2 Jajanan sehat harus dimasak / diolah dengan cara yang 

bersih 

  

3 Jajanan sehat perlu memiliki kandungan gizi yang baik 

untuk tubuh 

  

4 Jajanan yang sudah bau / busuk tidak aman dikonsumsi   

5 Jajanan yang tampilanya menarik dan warnanya mencolok 

terang tidak aman untuk di konsumsi 

  

6 Jajanan yang sudah melewati tanggal kadalwarsanya 

,berbahaya untuk dimakan 

  

7 Jajanan yang mengandung banyak gula dan terlalu manis 

tidak baik untuk dikonsumsi secara terus menurus 

  

8 Jajanan yang dihinggapi lalat dan masih enak dimakan 

tidak aman untuk dikonsumsi 

  

9 Cilok, cimol, maklor yang dikasih bumbu penyedap dan 

saus merupakan jajanan tidak sehat dan tidak boleh 

dikonsumsi setiap hari 

  



 
 

  

10 Jajanan yang tidak bersih mengandung kuman dan bakteri 

berbahaya 

  

11 Jajanan yang sudah jatuh kurang dari lima menit dan kotor 

tidak aman untuk dimakan 

  

12 Jika jajanan terasa aneh atau bau tak sedap itu tanda bahwa 

makanan tersebut tidak layak dikonsumsi 

  

13 Membaca label kemasan seperti tanggal kadalwarsa dan 

komposisi bahan sangat penting saat memilih jajanan 

  

14 Mencuci tangan sebelum makan penting jika jajanan 

terlihat bersih 

  

15 Membeli jajanan dari pedagang yang menjaga kebersihan 

lebih aman bagi kesehatan 

  

16 Memilih jajanan yang memiliki label BPOM / halal lebih 

aman untuk dikonsumsi 

  

17 Jajanan yang diolah dengan cara tidak higainis bisa 

membuat kita diare 

  

18 Jajanan yang mengandung bahan pengawet dapat 

menyebabkan gangguan pencernaan 
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Nama (inisial) : 

Kisi- kisi Kuisioner 

Pengetahuan 

Petunjuk pengisian  

1. Baca dan pahami isi pernyataan dengan baik 

2. Pernyataan dijawab dengan memberikan tanda checklist (√) pada jawaban 

yang Anda pilih 

3. Pilihlah jawaban pernyataan di bawah ini dengan jujur dan sesuai dengan 

yang Anda ketahui 

4. Jawaban akan dirahasiakan dan tidak dipublikasikan 

Keterangan jawaban:  

B = Benar   

S = Salah 

 

NO Pertanyaan Benar  Salah 

1 Jajanan sehat merupakan jajanan yang bersih dan tidak 

mengandung zat berbahaya 

√  

2 Jajanan sehat harus dimasak / diolah dengan cara yang 

bersih  

√  

3 Jajanan sehat perlu memiliki kandungan gizi yang baik 

untuk tubuh  

√  

4 Jajanan yang sudah bau / busuk tidak aman dikonsumsi √  

5 Jajanan yang tampilanya menarik dan warnanya mencolok 

terang tidak aman untuk di konsumsi  

√  

6 Jajanan yang sudah melewati tanggal kadalwarsanya 

,berbahaya untuk dimakan 

√  

7 Jajanan yang mengandung banyak gula dan terlalu manis 

tidak baik untuk dikonsumsi secara terus menurus 

√  



 
 

  

8 Jajanan yang dihinggapi lalat dan masih enak dimakan 

tidak aman untuk dikonsumsi 

√  

9 Cilok, cimol, maklor yang dikasih bumbu penyedap dan 

saus merupakan jajanan tidak sehat dan tidak boleh 

dikonsumsi setiap hari 

√  

10 Jajanan yang tidak bersih mengandung kuman dan bakteri 

berbahaya 

√  

11 Jajanan yang sudah jatuh dan kotor tidak aman untuk 

dimakan 

√  

12 Jika jajanan terasa aneh atau bau tak sedap itu tanda bahwa 

makanan tersebut  tidak layak dikonsumsi 

√  

13 Membaca label kemasan seperti tanggal kadalwarsa dan 

komposisi bahan sangat penting saat memilih jajanan  

√  

14 Mencuci tangan sebelum makan penting jika jajanan 

terlihat bersih 

√  

15 Membeli jajanan dari pedagang yang menjaga kebersihan 

lebih aman bagi kesehatan 

√  

16 Memilih jajanan yang memiliki label BPOM / halal lebih 

aman untuk dikonsumsi  

√  

17 Jajanan yang diolah dengan cara tidak higainis bisa 

membuat kita diare  

√  

18 Jajanan yang mengandung bahan pengawet dapat 

menyebababkan gangguan pencernaan 

√  
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) 
 

EDUKASI VIDIO ANIMASI TENTANG JAJANAN SEHAT TERHADAP TINGKAT 

PENGETAHUAN DALAM MEMILIH JAJANAN SEHAT 

Pertemuan ke satu  

Tujuan  Mengisi kuisioner pretest dan 

memberikan materi pendidikan 

kesehatan tentang dalam memilih 

jajanan sehat 

Alat Kuisioner pretest, pulpen media vidio 

animasi  

Prosedur  1. Persiapan 

a. Menentukan maksud dan tujuan 

pendidikan kesehatan 

b. Mempersiapkan materi 

c. Mempersiapkan alat  

2. Pelaksanaan  

a. Memperkenalkan diri 

b. Menjelaskan maksud dan 

tujuan  

c. Menjelaskan kuisioner pretest 

d. Menayangkan vidio animasi 

tentang jajanan sehat 

e. Menjelaskan kembali materi 

pendidikan kesehatan dengan 

suara jelas 

f. Memberikan waktu responden 

untuk bertanya jika ada yang 

belum paham  



 
 

  

g. Kontrak waktu dengan 

responden untuk pertemuan 

kedua 

h. Tutup penkes dengan ucapan 

terima kasih 

 

Pertemuan ke dua  

Tujuan  Mengisi kuisioner posttest dan 

memberikan materi tentang jajanan 

cara memilih jajanan sehat  

Alat  Kuisoner postest, pulpen dan media 

vidio animasi 

Prosedur  1. Persiapan 

a. Menentukan maksud dan tujuan 

pendidikan kesehatan 

b. Mempersiapkan materi 

c. Mempersiapkan alat  

2. Pelaksanaan  

a. Memperkenalkan diri 

b. Menjelaskan maksud dan 

tujuan  

c. Menayangkan vidio animasi 

tentang jajanan sehat 

d. Menjelaskan kembali materi 

pendidikan kesehatan dengan 

suara yang jelas  

e. Menjelaskan kuisioner post test 

f. Memberikan waktu responden 

untuk bertanya jika ada yang 

belum paham  

g. Tutup penkes dengan ucapan 

terima kasih 
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EDUKASI  VIDIO ANIMASI TENTANG JAJANAN SEHAT TERHADAP TINGKAT 

PENGETAHUAN DALAM MEMILIH JAJANAN SEHAT 

Sap Pertemuan Pertama  

1. Pokok Bahasan  

Pokok bahasan jajanan sehat  

2. Sub Pokok Bahasan  

Sub pokok bahasan cara memilih jajanan sehat 

3. Tujuan Intruksional Umum 

Setelah dilakukan edukasi selama 25 menit responden dapat mengetahui cara 

memilih jajanan sehat  

4. Tujuan Interaksional  

a. Memahami tentang jajanan sehat  

b. Memahami tentang ciri ciri jajanan sehat 

c. Memhami tentang cara memilih jajanan sehat 

d. Memahami tentang dampak mengonsumsi jajanan tidak sehat 

5. Sasaran  

Sasaran dalam edukasi adalah siswa siswi kelas empat dan lima diSDN Kertaharja 

01  

6. Waktu  

Kegiatan edukasi dilakukan dalam waktu 25 menit 

7. Tempat  

Edukasi akan dilaksanakan di SDN Kertaharja 01 



 
 

  

8. Media  

Menggunakan vidio animasi 

 

9. Materi  

a. Definisi jajanan sehat  

b. Ciri-ciri jajanan sehat 

c. Cara memilih jajanan sehat 

d. Dampak mengonsumsi jajanan sehat  

10. Kegiatan Pelaksanaan  

No Waktu Kegiatan Penyuluhan Sasaran 

1. 5 menit Pembukaan  Mengucapkan 

salam, 

memperkenalkan 

diri dan 

menyampaikan 

tujuan 

Menjawab 

salam dan 

menyimak 

tujuan  

2. 5 menit Pelaksanaan Menjelaskan 

mengenai: 

a.  Definisi 

Jajanan Sehat  

b. Ciri- Ciri 

jajanan sehat 

c. Cara memilh 

jajanan sehat 

d. Dampak 

mengonsumsi 

jajanan sehat  

Memberikan 

tanggapan dan 

mendengarkan 

kesimpulan 

yang 

disampaikan 

3.  10 Evaluasi dan 

penutupan  

Memberikan 

waktu responden 

untuk bertanya 

dan 

Memberikan 

pertanyaa dan 

menjawab 

salam 



 
 

  

mengucapkan 

salam  

 

 

11. A.  Evaluasi Struktur 

1. SAP sudah siap 1 hari sebelum pelaksanaan pendidikan kesehatan 

2. Materi pendidikan kesehatan sudah siap 1 hari sebelum pelaksanaan  

 Kegiatan 

3.  Media pendidikan kesehatan sudah siap 1 hari sebelum pelaksanaan  

 Kegiatan 

B.   Evaluasi Proses 

1. Peserta memperhatikan penjelasan dari penyaji 

2. Media digunakan sesuai kebutuhan pendidikan kesehatanc. 

3. Peserta aktif selama proses pendidikan kesehatan dengan media audio  

 Animasi 

C.  Evaluasi Hasil 

1. Peserta memahami tentang Definisi jajanan sehat 

2. Peserta memahami ciri- ciri jajanan sehat. 

3. Peserta memahami cara memilih jajanan sehat 

4. Peserta memahami dampak mengonsumsi jajanan sehat 

12. Lampiran Materi  

a. Definisi jajanan sehat  

Jajanan sehat merupakan jajanan yanh bersih dan tidak mengandung zat 

berbahaya dan memiliki kandungan gizi yang baik untuk tubuh. 

b. Ciri ciri jajanan sehat  

1. Jajanan yang tidak bau / busuk ,  

2. Jajanan. Yanh tidak mengandung banyak penyedap rasa ,gula 

berlebihanatau terlalu manis serta warna yanh mencolok 

3.  Jajajanan yang tidak di hinggapi olej lalat dan proses penyimapanan 

jajanan teryutup atau bebas dari debu 

c. Cara memilih jajanan sehat 



 
 

  

1.  Jangan memilih jajanan yang sudah jatuh walaupun kurang dari lima menit 

2.  Memperhatikan bau pada jajanan tersebut jika jajanan tersrbut bau tidak 

layal untuk dikonsumsi/ dipilih 

3. Selalu membaca label kemasan  seperti tanggal kadalwsrsa dan komposisi 

bahan dan kandungan gizinya 

4.  Memebeli jajanan dari pedagang yang bersih baik dari segi kebersihan 

lokasi nya maupun alat-alat pembuatanya  

5.  Selalu mencuci tangan sebelum makan jajanan jajanan tersebut kelihatan 

bersih  

6.  Sebaknya memilih jajanan yang memiliki izin bpom dan sertifikat halal 

d. Dampak mengonsumsi jajanan tidak sehat 

1. obesitas karena jajanan mengandung gula dan lemak yang terlalu tinggi  

2.  gangguan pencernaan akibat bahan pengawet / penyedap rasa yanh 

berlebihan pada ajajanan 

3.  Masalah gigi akibat kandungan hizi pada jajajanan yang dapa merusak gigi 

4. Sakit tenggorokan di sebabkan karena sering minum es perasa 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

  

 

 

 
PRODI ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS BHAMADA SLAWI 

2025 

LAMPIRAN 

VIDEO 

 

LAMPIRAN VIDIO 

 

 

 

 

 

 



 
 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

  

 

 
PRODI ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS BHAMADA SLAWI 

2025 

LAMPIRAN 

BIMBINGAN 

 

LAMPIRAN BIMBINGAN 

 

 

 

 

 

 

 

 



 
 

  

 

 
PRODI ILMU KEPERAWATAN 

FAKULTAS ILMU KESEHATAN 

UNIVERSITAS BHAMADA SLAWI 

2025 

LEMBAR  

DOKUMENTASI

UJI VALIDITAS  
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