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Abstrak

Orang tua dengan balita kejang demam sering merasa khawatir dan cemas ketika balita mereka mengalami
demam vyang tidak segera turun. Hal ini biasanya disebabkan oleh kurangnya pengetahuan tentang
penanganan awal kejadian kejang demam pada balita. Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh
pendidikan kesehatan tentang kejang demam terhadap pengetahuan orang tua dalam penanganan awal
kegawatdaruratan pada balita. Penelitian ini menggunakan metode kuantitatif dengan desain quasi-
eksperimen, menggunakan rancangan Pre dan Post Test Without Control Group Design. Populasi penelitian
adalah orang tua yang memiliki balita dengan sampel berjumlah 33 orang yang dipilih melalui consecutive
sampling. Penelitian dilaksanakan di Wilayah Kerja Puskesmas Singkawang Utara 1. Data dikumpulkan
melalui kuesioner dan dianalisis menggunakan uji Wilcoxon Sign Rank Test. Hasil analisis statistik
menunjukkan nilai signifikansi 0,000 (p value < 0,05), yang berarti ada pengaruh pendidikan kesehatan
terhadap pengetahuan orang tua dalam penanganan awal kegawatdaruratan kejang demam pada balita.
Pendidikan kesehatan terbukti dapat meningkatkan pengetahuan orang tua sehingga mampu mengubah cara
penanganan awal kegawatdaruratan kejang demam pada balita.

Kata Kunci: kejang demam, pendidikan kesehatan, pengetahuan orang tua, penanganan awal,
kegawatdaruratan.

Abstract

Parents with children experiencing febrile seizures often feel anxious and worried when their child's fever
does not subside quickly. This is usually due to a lack of knowledge about the initial handling of febrile
seizures in children. This study aims to determine the effect of health education about febrile seizures on
parents' knowledge in handling emergency situations in children. This research uses a quantitative method
with a quasi-experimental design, employing a Pre and Post Test Without Control Group Design. The study
population consisted of parents with children who experienced febrile seizures, with a sample of 33 people
selected through consecutive sampling. The study was conducted in the working area of Singkawang Utara 1
Health Center. Data were collected using questionnaires and analyzed using the Wilcoxon Sign Rank Test.
The statistical analysis results showed a significance value of 0.000 (p value < 0.05), indicating that health
education has an effect on parents' knowledge in handling emergency situations of febrile seizures in children.
Health education has been proven to increase parents’ knowledge, thus improving the initial handling of
emergency situations of febrile seizures in children.
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PENDAHULUAN

Kejang demam adalah salah satu penyakit
umum yang terjadi pada anak-anak, terutama pada
rentang usia 3 bulan hingga 5 tahun. Kejadian ini
sering menimbulkan perasaan takut, trauma
emosional, dan tingkat kecemasan yang tinggi
pada orang tua. Jika demam tidak ditangani
dengan baik, dapat menyebabkan kejang,
tergantung pada ambang kejang setiap anak.
Banyak penelitian menunjukkan bahwa
penanganan kejang demam pada anak masih
belum tepat, salah satu faktor penyebabnya adalah
kurangnya pengetahuan orang tua tentang
penanganan kejang pada anak (Ance M. Siallagan,
Lindawati  Simorangkir, 2024). Kurangnya
pengetahuan ini menyebabkan orang tua sering
kali mengandalkan mitos atau informasi yang tidak
tepat dalam penanganan kejang demam, seperti
memberikan air dingin atau minuman saat anak
kejang, yang justru dapat memperburuk kondisi
anak(Margina, 2022).

Penanganan kejang demam yang tepat
sangat penting untuk mencegah komplikasi serius,
termasuk kematian. Orang tua memiliki peran
penting dalam mengatasi masalah kesehatan anak,
terutama saat anak mengalami kejang atau demam
tinggi. Dengan memberikan pendidikan kesehatan
yang tepat, diharapkan orang tua dapat
memperoleh pengetahuan yang benar mengenai
penanganan awal kejang demam. Pendidikan
kesehatan dapat meningkatkan pemahaman orang
tua tentang tindakan yang tepat saat anak
mengalami  kejang demam, sehingga dapat
mengurangi  kecemasan dan trauma yang
dirasakan. Selain itu, pendidikan kesehatan juga
dapat membantu orang tua mengenali tanda-tanda
awal kejang demam dan mengambil tindakan
pencegahan yang diperlukan (Labir et al., 2019).

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui
pengaruh pendidikan kesehatan tentang kejang
demam terhadap pengetahuan orang tua dalam
penanganan awal kegawatdaruratan kejang demam
pada balita. Secara khusus, penelitian ini ingin
mengevaluasi sejauh mana pendidikan kesehatan
dapat meningkatkan pengetahuan dan kemampuan
orang tua dalam menangani kejang demam, serta
mengurangi ketergantungan pada mitos atau
informasi yang tidak tepat.

Kejang demam adalah gangguan neurologis
akut yang paling umum terjadi pada bayi dan
anak-anak tanpa adanya infeksi sistem saraf pusat.
Kejang demam terjadi ketika suhu tubuh anak
meningkat secara tiba-tiba di atas 38°C. Setiap
anak memiliki ambang kejang yang berbeda, dan
peningkatan suhu tubuh yang tinggi secara
mendadak dapat menyebabkan kejang pada anak
yang rentan (Indryana et al., 2023). Kejang demam
paling sering terjadi pada usia 18 bulan dan
biasanya hilang pada usia 6 tahun(Indryana et al.,
2023).

Menurut  World Health  Organization
(WHO), prevalensi kejang demam berkisar antara
2-5% pada anak balita. Kejang demam dapat
menyebabkan berbagai komplikasi, termasuk
gangguan pada proses tumbuh kembang anak dan
peningkatan risiko epilepsi jika tidak ditangani
dengan tepat (WHO, 2018). Selain itu, kejang
demam juga dapat menyebabkan kondisi
kegawatdaruratan seperti sesak napas, cedera fisik,
dan dalam kasus yang parah, kematian
(Rahmadiliyani & Muhlisin, 2018) dan (Nofia,
V.R., Angraini, S.S. dan Aktiva, 2021)

Pengetahuan yang benar dan pendidikan
kesehatan yang tepat merupakan dasar dalam
penanganan kejang demam. Pendidikan kesehatan
dapat memberikan informasi yang akurat kepada
orang tua mengenai tanda-tanda awal kejang
demam, langkah-langkah penanganan yang tepat,
serta tindakan pencegahan yang dapat diambil.
Dengan demikian, pendidikan kesehatan dapat
membantu mengurangi kecemasan dan trauma
yang dirasakan orang tua, serta meningkatkan
keselamatan dan kesejahteraan anak (Sudibyo et
al., 2020).

Diharapkan penelitian ini dapat memberikan
kontribusi yang berarti dalam meningkatkan
pengetahuan orang tua mengenai penanganan
kejang demam pada anak. Dengan peningkatan
pengetahuan ini, orang tua diharapkan dapat
mengambil tindakan yang lebih tepat dan cepat
saat anak mengalami kejang demam, sehingga
dapat mengurangi risiko komplikasi dan
meningkatkan keselamatan anak. Selain itu, hasil
penelitian ini diharapkan dapat menjadi dasar bagi
pengembangan program pendidikan kesehatan
yang lebih efektif di Puskesmas dan fasilitas
kesehatan lainnya, serta meningkatkan kesadaran
masyarakat tentang pentingnya penanganan kejang
demam yang tepat.

METODE

Penelitian  ini  menggunakan  desain
penelitian quasy eksperiment dengan rancangan
Pre dan Post Test Without Control Grup Design.
Desain ini melibatkan intervensi pada satu
kelompok tanpa pembanding. Sebelum perlakuan,
dilakukan pengukuran awal (pre test) untuk
menentukan nilai awal responden. Setelah
perlakuan, dilakukan pengukuran akhir (post test)
untuk menilai efek perlakuan. Efektivitas
perlakuan dinilai dengan membandingkan nilai
post test dengan pre test. Penelitian ini bertujuan
untuk mengetahui pengaruh pendidikan kesehatan
terhadap pengetahuan orang tua dalam penanganan
awal kegawatdaruratan kejang demam pada balita.

Populasi dalam penelitian ini adalah orang
tua yang memiliki balita yang mengalami kejang
demam di wilayah kerja Puskesmas Singkawang
Utara 1. Sampel penelitian ini  dipilih
menggunakan teknik Non Probability Sampling
dengan metode Consecutive Sampling, yang
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melibatkan sekelompok individu dari populasi
terjangkau.

Data dikumpulkan melalui pengukuran pre
test dan post test menggunakan kuesioner yang
telah divalidasi. Instrumen yang digunakan
mencakup pertanyaan tentang pengetahuan orang
tua dalam penanganan awal kegawatdaruratan
kejang demam. Kuesioner ini dikembangkan
berdasarkan literatur yang relevan dan telah diuji
validitas serta reliabilitasnya.

Analisis data dilakukan dalam dua tahap:
analisis univariat dan bivariate. Analisis univariat
digunakan untuk menggambarkan karakteristik
responden, seperti umur, pekerjaan, pendidikan,
dan umur anak. Analisis bivariate digunakan untuk
menguji perbedaan mean antara hasil pre test dan
post test menggunakan uji Paired T test jika data
berdistribusi normal, atau uji Wilcoxon jika data
tidak berdistribusi normal. Analisis ini dilakukan
dengan bantuan perangkat lunak komputerisasi
untuk memastikan akurasi hasil.

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan

Sebelum Diberikan Pendidikan
Kesehatan Pada Orangtua
No Tingkat Sebelum Diberikan
Pengetahuan Pendidikan Kesehatan
Frekuensi  Persentase
1 Pengetahuan Baik 0 0%
2 Pengetahuan Cukup 5 15,15%
3 Pengetahuan Kurang 28 84,85%
Total 33 100%

Berdasarkan Tabel 2 menunjukan hasil
tingkat pengetahuan sebelum diberikan pendidikan
kesehatan pada orangtua dengan pengetahuan
kurang berjumlah 28 orang dengan persentase
(84,85%), dan pengetahuan cukup berjumlah 5
orang dengan persentase (15,15%) serta
pengetahuan baik berjumlah 0 dengan persentase
(0%).

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan

Sesudah Diberikan Pendidikan
Kesehatan Pada Orangtua
HASIL DAN PEMBAHASAN . No Tingkat Sesudah Diberikan
o . . Pengetahuan Pendidikan Kesehatan
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Karakteristik Frekuensi _ Persentase
Responden Yang diberikan Pendidikan
Kesehatan Berdasarkan Umur 1 Pengetahuan Baik 33 100%
Responden, Pekerjaan, Tingkat
Pendidikan dan Usia Balita. 2 Pengetahuan Cukup 0 0%
NO  Karakteristik Kategori Frekuensi Persentase 3 Pengetahuan Kurang 0 0%
1 Umur <17 0 0,00%
Responden 18- 25 7 21,21% Total 33 100%
26 - 35 25 75,76%
36 - 45 1 3,03% Berdasarkan Tabel 3 Menunjukan hasil
2 Pekerjaan MRT 17 51,52% tingkat pengetahuan sesudah diberikan pendidikan
Petani 9 21,21% kesehatan pada orangtua dengan pengetahuan baik
Swasta > 15,15% berjumlah 33 orang dengan persentase (100%) dan
Wiraswasta 1 3'032@ pengetahuan cukup berjumlah 0 dengan persentase
- PNS 1 3,03% (0%), serta pengetahuan kurang berjumlah 0
3 Tingkat SD 20 60,61% dengan persentase (0%)
Pendidikan SMP 7 21,21% '
0,
Si'/\[/l)'ﬁl i’ 13%13%) Tabel 4. Perbandingan F_’engetahuan pre-test _dan
4 Usia Balita <1 0 0,00% post-test dilakukan Pendidikan
1-3 32 96.97% Kesehatan terhadap orangtua dalam
4-5 1 3.03% penanganan  awal  kegawatdaruratan
kejang demam pada balita.

Tabel 1 menunjukan persentase berdasarkan No  Tingkat Pretest  Posttest P-
umur responden diketahui umur responden yang pengetahu Value
paling banyak yaitu umur 26 -35 sebanyak 25 anh N Of’ N %0
orang (75,76%). Kemudian berdasarkan pekerjaan 1 Eeggiia ua 0 0% 33 00%
responden dlketah_m pekerjaan responden yang 2 Pengetahua 5 1515% 0 0% 0,000
paling banyak yaitu Mengurus Rumah Tangga n Cukup
(MRT) sebanyak 17 orang (51,52%). Selanjutnya 3 Pengetahua 28 84,85% 0 0%
berdasarkan  tingkat pendidikan, diketahui n Kurang
responden paling banyak yaitu pendidikan SD Total 100% 33 00%

Sederajat berjumlah 20 orang (60,61%). Kemudian
berdasarkan usia balita, diketahui usia balita yang
paling banyak yaitu usia balita 1 — 3 sebanyak 32
orang ( 96,97%). Dengan total semua responden
33 responden.

Berdasarkan tabel 4 uji beda pengetahuan
sebelum dan sesudah dengan P value. Hasil uji
statistik menggunakan Uji Wilcoxon diperoleh
hasil dengan P Value= 0.000 < 0,05 maka HO
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ditolak dan Ha diterima dengan demikian ada
pengaruh  pendidikan  kesehatan  terhadap
pengetahuan orangtua dalam penanganan awal
kegawatdaruratan kejang demam pada balita.

Penelitian ini melibatkan responden yang
memiliki anak usia balita. Beberapa studi
menunjukkan bahwa penanganan kejang demam
pada anak seringkali tidak tepat. Salah satu faktor
yang mempengaruhi hal tersebut adalah tingkat
pengetahuan orangtua yang kurang dalam
mengatasi kejang demam pada anaknya. Orangtua
memainkan peran penting dalam menangani
masalah kesehatan anak, termasuk kejang demam.
Pengetahuan dan kemampuan orangtua dalam
mengambil keputusan sangat krusial pada saat
anak mengalami kejang demam (Rohanah,
2024),(Paizer et al., 2023).

Tingkat pendidikan responden juga
mempengaruhi pengetahuan mereka. Penelitian ini
menunjukkan bahwa responden dengan pendidikan
setara SD sebanyak 60,61% dan yang memiliki
pendidikan S1/DIIlI sebanyak 3,03%. Orang
dengan pendidikan rendah cenderung memiliki
pengetahuan yang kurang dibandingkan dengan
mereka yang memiliki pendidikan tinggi (Ni’mah
& Muniroh, 2016),(Darsini et al., 2019). Selain itu,
pekerjaan juga mempengaruhi tingkat
pengetahuan. Penelitian ini menemukan bahwa
51,52% responden adalah ibu rumah tangga, dan
hanya 3,03% adalah pegawai negeri sipil.
Pekerjaan yang menuntut pemikiran ke depan
cenderung meningkatkan pengetahuan individu
(Egyita Sitepu et al., 2024).

Usia balita juga mempengaruhi tingkat
pengetahuan orangtua karena pada usia tersebut
risiko kejang demam lebih tinggi. Penelitian ini
menemukan bahwa 96,97% balita berusia 1-3
tahun. Mayoritas orangtua melaporkan bahwa anak
mereka masuk rumah sakit akibat kejang demam.
Demam pada anak tidak boleh dianggap remeh
karena otak anak sangat rentan terhadap
peningkatan suhu tubuh yang tiba-tiba, yang dapat
menyebabkan kejang demam (Paizer et al., 2023).
Saat anak mengalami kejang demam, banyak
orangtua yang panik dan tidak tahu harus
melakukan apa. Oleh karena itu, penting bagi
orangtua untuk mengetahui penanganan yang
benar untuk menghindari komplikasi serius (Resti
et al., 2020)(Mariyani & Sinurat, 2022). Data
demografi ini menegaskan pentingnya pendidikan
kesehatan bagi orangtua dalam menangani kejang
demam pada balita (Nurul abidah & Novianti,
2021).

Pengetahuan merupakan faktor penting
yang mempengaruhi tindakan seseorang. Sebelum
diberikan pendidikan kesehatan, pengetahuan
responden tentang penanganan kejang demam
bervariasi. Hasil penelitian menunjukkan skor rata-
rata pengetahuan responden sebelum pendidikan
kesehatan adalah 38,5815. Skor yang lebih tinggi

menunjukkan pengetahuan yang lebih baik.
Kurangnya informasi, kekhawatiran, ketakutan,
dan kebingungan dalam penanganan kejang
demam merupakan penyebab utama rendahnya
pengetahuan orangtua (Paizer et al., 2023).
Pendidikan kesehatan dapat merubah perilaku dan
meningkatkan pengetahuan seseorang (Dewi,
2015).

Setelah diberikan pendidikan kesehatan,
terjadi peningkatan signifikan dalam pengetahuan
responden. Pendidikan kesehatan adalah proses
perubahan yang dinamis, dimana individu
menerima atau menolak informasi baru yang
berhubungan dengan kesehatan (Purnama, 2013).
Pada penelitian ini, setiap responden diberikan
pendidikan kesehatan selama 15 menit, diikuti
dengan pengisian kuesioner pre-test dan post-test.
Hasil penelitian menunjukkan peningkatan skor
pengetahuan dari 38,5815 menjadi 100,0000
setelah  diberikan pendidikan kesehatan.
Responden menjadi lebih aktif bertanya, lebih
senang karena telah diberi informasi, dan lebih
percaya diri dalam menangani kejang demam pada
balita.

Uji statistik menggunakan Wilcoxon
menunjukkan perbandingan yang signifikan antara
pengetahuan responden sebelum dan sesudah
pendidikan kesehatan, dengan nilai p = 0,000. Hal
ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan
secara signifikan meningkatkan pengetahuan
orangtua dalam penanganan kejang demam pada
balita. Penelitian ini sejalan dengan hasil penelitian
(Nurul abidah & Novianti, 2021) yang juga
menemukan pengaruh  signifikan pendidikan
kesehatan terhadap pengetahuan orangtua dalam
penanganan kejang demam, dengan nilai p < 0,05.

SIMPULAN

Penelitian ~ ini  menunjukkan  bahwa
pengetahuan orangtua tentang penanganan kejang
demam pada balita masih rendah sebelum
pendidikan kesehatan. Faktor seperti tingkat
pendidikan  dan  pekerjaan  mempengaruhi
pengetahuan ini. Setelah diberikan pendidikan
kesehatan, terjadi peningkatan signifikan dalam
pengetahuan orangtua. Pendidikan kesehatan
terbukti efektif dan perlu ditingkatkan untuk
membantu orangtua dalam menangani kejang
demam pada balita.
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