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ABSTRACT- Bullying is a serious problem in Indonesia that involves all levels of society. Bullying is an 
action that is intentionally carried out and has a negative impact on the victim. This research focuses on 
seeing whether health education using waterfall card media has an effect on children's knowledge and 
attitudes about how to prevent bullying. Methods: this quantitative research used a Quasi Experimental 
design with a pre-post test with control group design. Total sampel 32 respondents with questionnaire 
intruments. The statistical test used was the Wilcoxon test for the intervention group and control group. 
Result: the result of the Wilcoxon knowledge test in the intervention group showed the ASymp value. Sig (2-
tailed) was 0.001 < 0.05, and the control groups knowledge test results obtained an Asymp Sig (2-tailed) 
value of 0.025 < 0.05. furthermore, the result of the Wilcoxon attitude test in the intervention group showed 
the Asymp value. Sig (2-tailed) was 0.002 < 0.05 and for the attitude of the control group, the Asymp Sig (2-
tailed) value was 0.059 > 0.05. Discussion: from these result, it can be concluded thet there is a significant 
influence of health education using waterfall card media on the level of knowledge and attitudes of students 
in preventing bullying among school children at Sd GMIM 1 Kakaskasen. 
Keywords Health Education; Waterfall Card; Knowledge; Attitude; Bullying. 
 
 
 
 
ABSTRAK- Bullying atau perundungan merupakan permasalah serius di Indonesia yang melibatkan semua 
lapisan masyarakat. Bullying merupakan tindakan yang sengaja di lakukan dan memberikan dampak buruk 
bagi korban. Penelitian ini berfokus untuk melihat apakah pendidikan kesehatan menggunakan media 
waterfall card berpengaruh terhadap pengetahuan dan sikap anak tentang cara mencegah bullying. Metode: 
penelitian kuantitatif ini menggunakan desain Quasi Eksperimen dengan rancangan pre-post test with control 
group design. Jumlah sampel 32 responden dengan Intrumen kuisioner. Uji statistik yang digunakan adalah 
uji wilcoxon untuk kelompok intervensi dan kelompok kontrol. Hasil: uji Wilcoxon pengetahuan pada 
kelompok intervensi menunjukkan nilai Asymp. Sig (2-tailed) sebesar 0,001 < 0,05, dan hasil uji pengetahuan 
kelompok kontrol mendapatkan nilai Asymp Sig (2-tailed) sebesar 0,025 < 0,05. Selanjutnya hasil uji 
Wilcoxon sikap pada kelompok intervensi menunjukkan nilai Asymp. Sig (2-tailed) sebesar 0,002 < 0,05, dan 
sikap kelompok kontrol, nilai Asymp Sig (2-tailed) sebesar 0,059 > 0,05. Kesimpulan: dari hasil tersebut, 
dapat disimpulkan bahwa terdapat pengaruh signifikan pendidikan kesehatan menggunakan media waterfall 
card terhadap tingkat pengetahuan dan sikap siswa pencegahan bullying pada anak sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen. 
Kata kunci — Pendidikan Kesehatan; Waterfall Card; Pengetahuan; Sikap; Bullying  
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PENDAHULUAN 
Masa kanak-kanak ialah suatu masa dimana 
pertumbuhan dan perkembangan anak terjadi 
sangat pesat dalam berbagai aspek kehidupan, 
masa ini dimulai dari balita dan sebelum fase 
pubertas.  Anak ialah seorang yang masih 
dalam proses tumbuh dan berkembang serta 
memiliki berbagai kebutuhan yang harus di 
penuhi seperti kebutuhan psikis, fisik, sosial 
dan spiritual anak, dari orang tua dan 
lingkungan sekitar (Ramadini, 2022). Namun 
dalam masa pertumbuhanya anak perlu 
mendapatkan pengawasan dan bantuan dalam 
menyeimbangkan antara emosi dan 
kemampuan yang anak hasilkan (Rosyabella, 
2023).  Anak merupakan seorang yang berusia 
0-19 tahun termasuk yang masih berada dalam 
kandungan, Menurut World Health 
Organization (WHO). Sementara itu, Undang-
Undang Republik Indonesia Nomor 23 Tahun 
2002, tentang anak diakui sebagai individu 
yang berhak mendapatkan perlindungan, 
pemenuhan haknya, dan juga memiliki 
tanggung jawab sesuai dengan usia anak.  
Pada Saat ini, isu-isu sosial selalu menampilkan 
anak-anak sebagai korban di media. Masalah 
sosial saat ini salah satunya adalah bullying. 
Sukawati et al. (2021) menjelaskan bahwa 
bullying merupakan perilaku yang 
menyebabkan kerugian fisik dan mental bagi 
orang lain, perilaku bulying biasanya terjadi 
berulang-ulang dengan skala kecil ataupun 
besar. Selanjutnya bullying menurut Atmojo 
(2019) adalah perlakuan menyerang yang 
secara sengaja menggunakan ketidak 
seimbangan kekuasaan dan kekuatan guna 
melakukan hal-hal seperti memukul, 
menendang, mendorong, meludahi, mengejek, 
menggoda, penghinaan dan mengancam 
keselamatan orang lain. Menurut Zulqurnain et 
al. (2022) perilaku bullying membuat anak 
takut terancam, rendah diri dan tak ada 
nilainya, tidak mudah berkonsentrasi waktu 
belajar, tidak mudah bersosialisai dengan 
lingkungannya, tidak ingin bersekolah, tidak 
mudah bersosialisasi, tidak memiliki rasa 
percaya diri dan tidak mudah untuk berfikir 
sehinggah terjadi penurunan pada prestasi 
akademik. 
Data korban bullying yang dilaporkan oleh 
WHO (2024) berjumlah rata-rata 37% pada 
remaja perempuan sedangkan pada remaja laki-
laki 42%. Di lansir dari Validnews, Indonesia 
mengalahkan empat negara yang ikut dalam 

survei, menurut data dari WHO yang 
menggelar survei seputar kasus perundungan di 
usia 13-15 tahun di beberapa negara Asia 
Tenggara, Indonesia memimpin dengan 100 
kasus setahun. Filipina di peringkat kedua 
dengan 95 kasus, diikuti Malaysia dengan 84 
kasus, Thailand 55 kasus, dan Myanmar 39 
kasus. Dari total kasus tersebut, Indonesia 
kembali memimpin lewat jumlah kasus 
perundungan anak laki-laki yang mencapai 55 
kasus setahun. Sementara, untuk jumlah kasus 
perundungan anak perempuan Filipina dengan 
49 kasus per tahun. Di Indonesia kasus 
perundungan semakin tinggi saat ini. Menurut 
data Kementerian Pemberdayaan Perempuan 
dan Perlindungan Anak KPPA (2024), terdapat 
10.243 kasus kekerasan di Indonesia dengan 
presentase korban adalah 80% perempuan dan 
20% laki - laki. Komisi Perlindungan Anak 
Indonesia (KPAI) melaporkan bahwa ada 
sekitar 3.800 kasus perundungan di Indonesia 
sepanjang 2023. Federasi Serikat Guru 
Indonesia (FSGI) mengatakan terjadi 
peningkatan kasus bullying atau perundungan 
di sekolah sepanjang 2023 dari yang 
sebelumnya 21 kasus menjadi 30 kasus. Jumlah 
tersebut merupakan kasus yang dilaporkan dan 
diproses oleh pihak yang berwenang. Selain itu, 
kurang lebih 80% kasus bullying yang terjadi 
pada 2023 terjadi di sekolah.   
Jumlah perempuan dan anak korban kekerasan 
di Sulawesi Utara menurut Dinas 
Pemberdayaan Perempuan Dan Perlindungan 
Anak (DP3A) daerah Provinsi Sulawesi Utara 
tahun 2022 adalah 936 kasus. Ada beberapa 
kasus perundungan yang terjadi di Sulawesi 
Utara, salah satunya kasus yang terjadi di SMA 
N 7 Manado, menurut ketua LPAI Sulut, Adv 
E.K Tindangen SH CPM, CP sebagai ketua 
kelas 2 di SMAN 7 Manado mengalami 
kekerasan fisik sebanyak 3 kali. Perundungan 
di alami sejak kelas 1 SMA dan korban tidak 
pernah mengungkapkan karena takut pada 
pelaku, namun akhirnya korban mengakui 
karena di paksa oleh orang tuanya, setelah 
mengetahui hal tersebut orang tua korban 
segera melapor ke Polres Manado, Senin 27 
Mei 2024 dan menghubungi Lembaga 
Perlindungan Anak Indonesia Sulawesi Utara.  
Sementara di Tomohon tercatat 39 kasus 
kekerasan pada perempuan dan anak. Data dari 
Dinas Perlindungan Perempuan Dan Anak Kota 
Tomohon mencatat bahwa pada bulan Februari 
2024 terjadi kasus bullying di SD Kinilow, 
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korban mendapatkan bullying secara verbal dan 
nonverbal di sekolah. Data yang di dapatkan 
melalui wawancara langsung dengan kepala 
sekolah SD GMIM 1 Kakaskasen belum ada 
pendidikan kesehatan tentang bullying dan 
melalui wawancara dengan siswa SD GMIM 1 
Kakaskasen diketahui 4 dari 10 anak 
mendapatkan kekerasan secara verbal dan 1 
dari 20 anak mendapatkan kekerasan nonverbal 
yang mengarah kepada bullying. 
Ada beberapa cara untuk mencegah bullying 
agar bullying tidak menjadi kebiasaan yang di 
normalisasikan, karena seringkali sebuah 
ejekan hanya di anggap lelucon. Namun mental 
dari seseorang itu berbeda-beda untuk itu upaya 
pencegahan harus di lakukan. Menurut Amanda 
(2021) yaitu perhatikan sekitar kita, peduli pada 
hal sederhana, melakukan sesuatu ketika 
melihat perundungan, memiliki sikap tenang, 
pendekatan personal, meminta bantuan pada 
ahli dan menyebarluaskan hal yang di pelajari. 
Selanjutnya menurut Siahaan et al. (2021), 
pendidikan kesehatan adalah salah satu 
pendekatan yang dapat digunakan untuk 
memberikan edukasi. Upaya pencegahan 
bullying dapat ditingkatkan melalui edukasi 
yang intensif, dengan memberikan pemahaman 
yang komprehensif tentang dampak negatif 
bullying dan strategi pencegahan, diharapkan 
anak-anak dapat mengenali dan melaporkan 
perilaku bullying jika terjadi. Dalam upaya 
mencegah bullying di sekolah, penggunaan 
metode pembelajaran yang kreatif dan efektif 
sangatlah penting untuk memberikan 
pemahaman yang mendalam kepada siswa baik 
tingkat pengetahuan maupun sikap, dalam 
membentuk sikap yang utuh pengetahuan 
memiliki peranan penting. Menurut Saputra et 
al. (2021) perkembangan kognitif terjadi dalam 
konteks sosial. 
Berdasarkan penelitian yang dilakukan 
Damarnigrum (2024) jika dilakukan pendidikan 
kesehatan menggunakan waterfall card bisa 
mencegah perilaku bullying. waterfall card 
adalah media yang telah dimodifikasi dari 
penelitian sebelumnya yang menggunakan 
media flipbook. waterfall card salah satu media 
yang cocok untuk digunakan dalam 
pembelajaran edukasi dalam menyampaikan 
pengetahuan tentang pencegahan bullying 
dalam bentuk yang menarik dan dapat 
menggambarkan secara kompleks. Metode 
belajar sambil bermain merupakan pendekatan 
efektif untuk meningkatkan pengetahuan dan 

sikap anak dalam pencegahan bullying. Media 
seperti waterfall card dapat menciptakan zona 
perkembangan proksimal yang optimal, di 
mana anak dapat belajar dengan bantuan orang 
lain dan mengembangkan kemampuan 
kognitifnya secara maksimal. Tujuan dari 
penelitian ini untuk mengetahui apakah ada 
pengaruh pendidikan kesehatan menggunakan 
media waterfall card terhadap tingkat 
pengetahuan dan sikap pencegahan bullying 
pada anak sekolah. Berdasarkan uraian di atas 
peneliti tertarik melaksanakan penelitian 
dengan judul “Pengaruh Pendidikan Kesehatan 
Menggunakan Media Waterfall Card Terhadap 
Tingkat Pengetahuan dan Sikap Pencegahan 
Bullying Pada Anak Sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen. 
 
METODE 
Jenis penelitian ini adalah kuantitatif dengan 
desain penelitian Quasy Eksperimen dengan 
rancangan penelitian pre-post test with control 
group design. Lokasi Penelitian dilaksanakan di 
SD GMIM 1 Kakaskasen. Waktu penelitian 
dilakukan selama 4 minggu dimulai pada 
tanggal 15 Oktober sampai dengan 15 
November 2023. Populasi dalam penelitian ini 
berjumlah 42 responden, sedangkan sampel 
pada penelitian ini berjumlah 32 responden. 
Teknik pengambilan sampel adalah teknik 
random sampling. Variabel independen pada 
penelitian ini adalah pendidikan kesehatan 
menggunakan media waterfall card dan 
variabel dependen adalah tingkat pengetahuan 
dan sikap. Instrumen pengumpulan data adalah 
kuesioner Penelitian ini menggunakan 
instrument penelitian yang sudah melaui uji 
validitas dan reliabilitanya. Kuesioner yang 
digunakan adalah kusioner Pengetahuan terdiri 
dari 17 pertanyaan, kuisioner Sikap terdiri dari 
14 pertanyaan. Pengumpulan data dilakukan 
dengan menggunakan lembar kuesioner, editing 
data dilakukan dengan cara memeriksa data 
yang telah dikumpulkan, skoring dilakukan 
dengan pemberian skor pada tiap-tiap variable 
penelitian. Skor adalah nilai yang dibuat untuk 
membedakan antar data yang didapatkan 
peneliti. Analisa data yang digunakan untuk 
menganalisa pengaruh pendidikan Kesehatan 
menggunakan media waterfall card terhadap 
tingkat pengetahuan dan sikap pencegahan 
bullying pada anak sekolah diSD GMIM 1 
Kakaskasen. Uji yang digunakan untuk melihat 
pengaruh ke tiga variabel tersebut adalah uji 
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Wilcoxon. 
 
HASIL DAN PEMBAHASAN 
A. Hasil  
1) Analisa Univariat  

Tabel 1. Distribusi karateritik responden 
berdasarkan usia, jenis kelamin dan kelas 

(kelompok intervensi) 

 
Usia Frekuensi % 

10 tahun 
11 tahun 
12 tahun 

12 
3 
1 

75 
18.75 
6.25 

Total 16 100 
Jenis Kelamin Frekuensi  % 

Laki-laki  9 56.25 
Perempuan  7 43.75 

Total  16 100 
Kelas  Frekuensi  % 

Va 16 100 
Vb 0 0 

Total 100 100 
 
Berdasarkan Tabel 1 dapat dilihat bahwa 
responden kelompok intervensi sebagian besar 
berada pada usia 10 tahun dengan persentase 
75%. Selanjutnya berdasarkan jenis kelamin, 
paling banyak laki-laki dengan persentase 
56.25%. Dan berdasarkan kelas, 100% ada di 
kelas Va. 

Tabel 2. Distribusi karateritik responden 
berdasarkan usia, jenis kelamin dan kelas 

(kelompok kontrol) 

 
Usia Frekuensi % 

10 tahun 
11 tahun 

 

8 
8 
 

50 
50 
 

Total 16 100 
Jenis Kelamin Frekuensi  % 

Laki-laki  12 75 
Perempuan  4 25 

Total  16 100 
Kelas  Frekuensi  % 

Va 0 0 
Vb 16 100 

Total  16 100 
 
Dari Tabel 2 diatas dapat dilihat bahwa 
responden kelompok kontrol memiliki jumlah 

yang sama usia 10 dan 11 tahun. Usia 10 ada 8 
orang (50%) dan usia 11 ada 8 orang (50%). 
Berdasarkan jenis kelamin, paling banyak laki-
lai berjumlah 12 orang (75%). Selanjutnya 
berdasarkan kelas 100% di kelas Vb. 
 

Tabel 3. Distribusi responden pre-post test 
kelompok intervensi (pengetahuan) 

 
N
o 
 

Penget
ahuan 

 

Pre-Test Post -Test 
Freku
ensi 

% Freku
ensi 

% 

1 Buruk 7 43.7
5 

0 0 

2 Cukup 5 31.2
5 

4 25 

3 Baik 4 25 12 75 
Total 16 100 16 100 

 
Dari Table 3 diatas dapat dilihat bahwa 
sebagian besar pengetahuan siswa kelompok 
intervensi sebelum perlakuan berada pada 
kategori buruk dengan persentase 43,75%. 
Setelah diberikan perlakuan, sebagain besar 
pengetahuan siswa berada pada kategori baik 
dengan persentase 75%. 
 

Tabel 4. Distribusi responden pre-post test 
kelompok kontrol (pengetahuan) 

 
N
o 
 

Penget
ahuan 

 

Pre-Test Post-Test 
Frek
uensi 

% Frek
uensi 

% 

1 Buruk 8 50 5 31.25 
2 Cukup 6 37.5 7 43.75 
3 Baik 2 12.5 4 25 

Total 16  16 100 
 
Dari Table 4 diatas dapat dilihat bahwa 
sebagian besar pengetahuan siswa kelompok 
kontrol sebelum perlakuan berada pada 
kategori buruk dengan persentase 50%, setelah 
diberikan perlakuan, sebagain besar 
pengetahuan siswa berada pada kategori cukup 
dengan persentase 43,75%. 
 

Tabel 5. Distribusi responden pre-post test 
kelompok intervensi (sikap) 

 
N
o 
 

Sikap  
 

Pre-Test Post-Test 
Frek
uensi 

% Frek
uensi 

% 

1 Kurang  7 43.75 0 0 
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2 Cukup 5 31.25 4 25 
3 Baik 4 25 12 75 

Total 16 100 16 100 
 
Dari Table 5 diatas dapat dilihat bahwa 
sebagian besar sikap siswa kelompok intervensi 
sebelum perlakuan berada pada kategori kurang 
dengan persentase 43,75%, setelah diberikan 
perlakuan, sebagain besar sikap siswa berada 
pada kategori baik dengan persentase 75%. 
 

Tabel 6. Distribusi responden pre-post test 
kelompok kontrol (sikap) 

 
N
o 
 

Sikap  
 

Pre-Test Post-Test 
Frek
uensi 

% Frek
uensi 

% 

1 Kurang  8 50 5 31.25 
2 Cukup 6 37.5 7 43.75 
3 Baik 2 12.5 4 25 

Total 16 100 16 100 
 
Dari Table 6 diatas dapat dilihat bahwa 
sebagian besar sikap siswa kelompok kontrol 
sebelum perlakuan berada pada kategori kurang 
dengan persentase 50%, setelah diberikan 
perlakuan, sebagain besar sikap siswa berada 
pada kategori sedang dengan persentase 
43,75%. 
 
2) Analisa bivariat 

Tabel 7. Uji Wilcoxon untuk pengetahuan 
siswa 
 

Varia
bel  

Kelom
pok  

N  Mea
n 
Ran
k 

Uji  P-
Valu
e 

Penget
ahuan 
siswa 

Interve
nsi 

16 6.50 Wil
cox
on  

0.001 

Kontro
l  

16 3.00 Wil
cox
on  

0.025 

 
Pada Tabel 7 Hasil uji statistik kelompok 
Intervensi menggunakan uji wilcoxon adalah 
nilai Asymp Sig 0,001 < 0,05 artinya ada 
pengaruh pendidikan kesehatan menggunakan 
media waterfall card terhadap tingkat 
pengetahuan siswa. Adapun hasil uji statistik 
pada kelompok kontrol menggunakan uji 
Wilcoxon adalah nilai Asymp Sig 0,025 < 0,05 

artinya ada pengaruh pendidikan kesehatan 
tanpa media terhadap pengetahuan siswa. 

 
Tabel 8. Uji Wilcoxon untuk pengetahuan 

siswa 
 

Varia
bel  

Kelom
pok  

N  Mea
n 
Ran
k 

Uji  P-
Val
ue 

Sikap 
siswa 

Interve
nsi 

16 6.00 Wilc
oxon  

0.00
2 

Kontro
l  

16 2.50 Wilc
oxon  

0.05
9 

 
Pada tabel 8 Hasil uji statistik kelompok 
Intervensi menggunakan uji wilcoxon adalah 
nilai Asymp Sig 0,001 < 0,05 artinya ada 
pengaruh pendidikan kesehatan menggunakan 
media waterfall card terhadap sikap siswa. 
Adapun hasil uji statistik pada kelompok 
kontrol menggunakan uji wilcoxon adalah nilai 
Aymp Sig 0,059 < 0,05 artinya tidak ada 
pengaruh pendidikan kesehatan tanpa media 
terhadap sikap siswa. 
 
 
PEMBAHASAN 
1. Pengaruh pendidikan kesehatan 

menggunakan media waterfall card 
terhadap tingkat pengetahuan pencegahan 
bullying pada anak sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen. 

Penelitian untuk menguji pengaruh pendidikan 
kesehatan dengan media waterfall card 
terhadap tingkat pengetahuan pencegahan 
bullying pada anak sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen ini diawali dengan membagi 
responden menjadi 2 kelompok berbeda yaitu 
kelompok intervensi di kelas Va dan kelompok 
kontrol di kelas Vb, selanjutnya sebelum di 
berikan perlakuan kedua kelompok diberikan 
kuisioner untuk mengukur pengetahuan 
masing-masing responden. Berdasarkan hasil 
pre-test seluruh responden pada kelompok 
intervensi maupun kelompok kontrol, diketahui 
bahwa sebagian besar pengetahuan siswa 
tentang bullying sebelum di berikan pendidikan 
kesehatan berada pada kategori buruk. Hal ini 
di sebabkan oleh kurangnnya akses informasi 
yang memadai bagi para siswa, dimana belum 
ada penyuluhan tentang bullying di SD GMIM 
1 Kakaskasen. 
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Setelah diberikan pendidikan kesehatan baik 
kepada kelompok intervensi dengan media 
waterfall card maupun kelompok kontrol tanpa 
media waterfall card sama-sama menunjukkan 
adanya peningkatan pengetahuan siswa tentang 
bullying.  Akan tetapi berdasarkan hasil pots-
test diketahui bahwa ada perbedaan 
peningkatan pengetahuan pada kelompok 
intervensi dan kelompok kontrol. Pada 
kelompok intervensi tidak ada lagi siswa yang 
memiliki pengetahuan buruk, semua siswa 
memiliki pengetahuan yang cukup dan bahkan 
sebagian besar berpengetahuan baik. 
Sedangkan pada kelompok kontrol, walaupun 
terjadi peningkatan pengetahuan siswa, akan 
tetapi masih ada beberapa siswa yang memiliki 
pengetahuan buruk. 
Selanjutnya hasil uji statistik menunjukkan 
bahwa terdapat pengaruh signifikan pada 
kelompok intervensi dengan nilai Asymp Sig 
0,001 < 0,05. Hal ini berarti bahwa pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall card 
efektif terhadap peningkat pengetahuan siswa. 
Pengaruh yang sifnifikan dari pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall card 
terhadap peningkatan pengetahuan siswa di SD 
GMIM 1 Kakaskasen disebabkan oleh media 
yang digunakan dimana waterfall card 
memberikan bentuk yang menarik mulai dari 
tampilan gambar yang bisa bergerak ketika 
halamannya ditarik kebawah, gambar-gambar 
yang menunjukkan contoh perilaku bullying 
dan bagaimana cara menceegahnya yang 
membuat siswa lebih  memahami materi yang 
di berikan dan bentuk dari media waterfall 
card. Dengan demikian H1 diterima yaitu ada 
pengaruh. 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Damarnigrum (2023) jika 
dilakukan pendidikan kesehatan menggunakan 
waterfall card bisa meningkatkan pengetahuan 
tentang pencegahan bullying. dengan hasil uji 
Wilcoxon test p-value 0.000 < 0.05. 
Selanjutnya penelitian yang di lakukan oleh 
Higa et al., (2024) tentang efektifitas 
pendidikan kesehatan dengan media video 
edukasi dalam meningkatkan pengetahuan 
mendapatkan nilai signifikansi p-value 0.00 < 
0.05 artinya bahwa terdapat peningkatan 
pengetahuan siswa mengenai bullying sesudah 
di lakukan edukasi. 
Menurut Saputra et al. (2021) perkembangan 
kognitif terjadi dalam konteks sosial, dimana 
pendidikan, pengalaman diri sendiri atau 

dengan orang lain, media massa, dan 
lingkungan adalah sumber ilmu yang 
mempengaruhi pemahaman terhadap suatu 
objek. Perlunya media edukasi kesehatan 
pencegahan bullying yang mudah dan 
menyenangkan berupa media edukasi berbasis 
permainan, seperti puzzle, ular tangga dan 
monopoli dimana pesan ataupun ilmu kesehatan 
dapat dituangkan dalam permainan sehinggah 
anak-anak lebih antusias dalam menerima 
materi (Hutami, et al., 2019). Berdasarkan 
penelitian Darmanigrum (2023) media waterfall 
card memberikan pengalaman belajar yang unik 
bagi siswa, dimana mereka dapat secara visual 
membangun pemahaman dengan susunan 
kartu-kartu secara berurutan dan memberikan 
gambaran bagaimana tindakan bullying dapat di 
cegah. Selanjutnya pada penelitian Higa et al., 
(2024) penggunaan media video edukasi 
mempunyai peran yang sangat baik dalam 
meningkatkan pengetahuan, membantu 
menyajikan materi secara terarah dan menarik. 
Dengan mempertimbangkan aspek-aspek 
tersebut, peneliti berasumsi bahwa 
pendididikan kesehatan menggunakan media 
waterfall card dapat menjadi solusi yang efektif 
dalam meningkatkan pengetahuan siswa secara 
menyeluruh, tidak hanya menyediakan 
informasi, tetapi juga meningkatkan motivasi, 
mempromosikan pemahaman yang lebih 
mendalam dan menarik melalui media untuk di 
jadikan sebagai media pembelajaran bagi para 
siswa.  
 
2. Pengaruh pendidikan kesehatan 

menggunakan media waterfall card 
terhadap tingkat pengetahuan pencegahan 
bullying pada anak sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen. 

 
Untuk menguji pengaruh pendidikan kesehatan 
dengan media waterfall card terhadap sikap 
pencegahan bullying pada anak sekolah di SD 
GMIM Kakaskasen, penelitian ini juga diawali 
dengan membagi reponden menjadi 2 
kelompok berbeda yaitu kelompok intervensi di 
kelas Va dan kelompok kontrol di kelas Vb, 
selanjutnya sebelum di berikan perlakuan kedua 
kelompok diberikan kuisioner untuk mengukur 
sikap masing masing responden. Berdasarkan 
hasil pre-test seluruh responden pada kelompok 
intervensi maupun kelompok kontrol, diketahui 
bahwa sebagian besar sikap siswa tentang 
pencegahan bullying sebelum di berikan 
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pendidikan kesehatan berada pada kategori 
kurang. Hal ini di sebabkan oleh kurangnnya 
akses informasi yang memadai bagi para siswa, 
dimana belum ada penyuluhan tentang bullying 
di SD GMIM 1 Kakaskasen. 
Setelah diberikan pendidikan kesehatan baik 
kepada kelompok intervensi dengan media 
waterfall card maupun kelompok kontrol tanpa 
media waterfall card sama-sama menunjukkan 
adanya perubahan sikap tentang pencegahan 
bullying.  Akan tetapi berdasarkan hasil pots-
test diketahui bahwa ada perbedaan sikap pada 
kelompok intervensi dan kelompok kontrol. 
Pada kelompok intervensi tidak ada lagi siswa 
yang memiliki sikap kurang, semua siswa 
memiliki sikap yang sedang dan bahkan 
sebagian besar sikap baik. Sedangkan pada 
kelompok kontrol, walaupun terjadi perubahan 
sikap siswa, akan tetapi masih ada beberapa 
siswa yang memiliki sikap kurang. 
Selanjutnya hasil uji statistik menunjukkan 
bahwa terdapat pengaruh signifikan pada 
kelompok intervensi dengan nilai Asymp Sig 
0,002 < 0,05. Hal ini berarti bahwa pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall card 
efektif terhadap sikap siswa. Pengaruh yang 
sifnifikan dari pendidikan kesehatan 
menggunakan media waterfall card terhadap 
sikap siswa di SD GMIM 1 Kakaskasen 
disebabkan oleh media yang digunakan dimana 
waterfall card memberikan bentuk yang 
menarik mulai dari tampilan gambar yang bisa 
bergerak ketika halamannya ditarik kebawah, 
gambar-gambar yang menunjukkan contoh 
perilaku bullying dan bagaimana cara 
mencegahnya yang membuat siswa lebih 
memahami materi yang di berikan. Dengan 
demikian H2 diterima yaitu ada pengaruh. 
Hal ini sejalan dengan penelitian yang 
dilakukan oleh Higa et al., (2024) tentang 
efektifitas pendidikan kesehatan dengan media 
video edukasi dalam perubahan sikap 
mendapatkan nilai signifikansi p-value 0.00 < 
0.05 artinya bahwa terdapat perubahan sikap 
siswa mengenai pencegahan bullying sesudah 
di lakukan edukasi. Selanjutnya penelitian yang 
di lakukan oleh Najamuddin et al., (2022) 
tentang pengaruh teknik video edukasi terhadap 
perilaku bullying secara verbal pada siswa di 
Yayasan Peduli. Didapatkan hasil bahwa ada 
pengaruh yang signifikan dengan nilai 4.085 > 
2.571 dengan demikian nilai thitung lebih besar 
dari ttabel artinya ada pengaruh. 
Sikap di tentukan dari seberapa jauh 

pengalaman, wawasan, atau informasi yang 
didapatkan. Dalam membentuk sikap yang utuh 
pengetahuan memiliki peranan penting karena 
pengetahun merupakan salah satu faktor yang 
mempengaruhi sikap seseorang (Riyadi et al., 
2020). Perlunya media edukasi kesehatan 
pencegahan bullying yang mudah dan 
menyenangkan berupa media edukasi berbasis 
permainan, seperti puzzle, ular tangga dan 
monopoli dimana pesan ataupun ilmu kesehatan 
dapat dituangkan dalam permainan sehinggah 
anak-anak lebih antusias dalam menerima 
materi (Hutami, et al., 2019). Berdasarkan 
penelitian Higa et al., (2024) penggunaan 
media video edukasi mempunyai peran yang 
sangat baik dalam perubahan sikap. 
Pengetahuan memiliki peranan penting dalam 
membentuk kepercayaan yang sifatnya akan 
menentukan sikap terhadap suatu objek. 
Selanjutnya penelitian yang dilakukan oleh 
Najamuddin et al., (2022) Teknik video edukasi 
membantu individu dalam menumbuhkan 
kesadaran, memecahkan masalah yang di 
hadapi dan memperbaiki sikap menjadi lebih 
baik. 
Dengan mempertimbangkan aspek-aspek 
tersebut, peneliti berasumsi bahwa 
pendididikan kesehatan menggunakan media 
waterfall card dapat menjadi solusi yang efektif 
terhadap sikap pencegahan bullying siswa 
secara menyeluruh, tidak hanya menyediakan 
informasi, tetapi juga meningkatkan motivasi, 
mempromosikan pemahaman yang lebih 
mendalam dan menarik melalui media untuk di 
jadikan sebagai media pembelajaran bagi para 
siswa. 
           
KESIMPULAN  
Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
dilakukan di SD GMIM 1 Kakaskasen maka 
kesimpulan dari penelitian ini adalah: 
 
1)  Pengetahuan  sebelum diberikan pendidikan 

kesehatan menggunakan media waterfall 
card ada pada kategori buruk 
 

2) Pengetahuan sebelum diberikan pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall 
card ada pada kategori baik 
 

3) Sikap sebelum diberikan pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall 
card ada pada kategori kurang 
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4) Sikap setelah diberikan pendidikan 
kesehatan menggunakan media waterfall 
card ada pada kategori baik 

 
5) Berdasarkan hasil penelitian dapat 

disimpulkan bahwa ada pengaruh 
pendidikan kesehatan menggunakan media 
waterfall card terhadap tingkat pengetahuan 
pencegahan bullying pada anak sekolah di 
SD GMIM 1 Kakaskasen.  

 
6) Berdasarkan hasil penelitian dapat 

disimpulkan bahwa ada pengaruh 
pendidikan kesehatan menggunakan media 
waterfall card terhadap sikap pencegahan 
bullying pada anak sekolah di SD GMIM 1 
Kakaskasen. 

 
SARAN 
Berdasarkan hasil penelitian yang telah 
disajikan maka ada bebarapa saran yang 
disampaikan kepada beberapa pihak yang 
terkait yaitu : 
1. Teoritis  

 
Hasil dari penelitian ini diharapkan dapat 
menjadi bahan masukan ataupun sumber 
informasi serta dasar pengetahuan berkaitan 
dengan pendidikan kesehatan. 
 

2. Praktisi  
 

a. Bagi Institusi  
Penelitian ini hendaknya menjadi acuan 
untuk dijadikan sebagai sumber belajar 
atau dasar untuk penelitian selanjutnya. 
 

b. Bagi peneliti  
Peneliti selanjutnya disarankan untuk 
dapat mengembangkan variabel baru 
pada penelitian ini.  
 

c. Bagi keperawatan 
Hasil dari penelitian ini diharapkan 
dapat menjadi bahan masukan ataupun 
sumber informasi serta dasar 
pengetahuan bagi para perawat 
berkaitan dengan pendidikan kesehatan.  
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