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Abstrak 

Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) telah lama menjadi kerangka kerja promosi kesehatan, namun 
efektivitasnya sering terhambat oleh keterbatasan pelatihan guru, minimnya kolaborasi lintas sektor, serta 
kurangnya evaluasi jangka panjang terhadap perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) serta kesehatan mental 
siswa. Celah penelitian ini mendorong perlunya model integratif yang tidak hanya mengandalkan modul UKS, 
tetapi juga menggabungkan peran guru Pendidikan Jasmani, kemitraan dengan puskesmas, dan pemberdayaan 
siswa sebagai health champions. Penelitian ini bertujuan menguji efektivitas model integratif promosi kesehatan 
berbasis kerangka Ecological Model, Social Cognitive Theory, dan Diffusion of Innovations dalam meningkatkan 
pengetahuan, praktik PHBS, dan kesejahteraan mental siswa sekolah dasar. Desain penelitian menggunakan 
Explanatory Sequential Mixed Methods di dua SD di Kecamatan Praya. Sampel terdiri atas 56 siswa kelas 4–5 
yang dipilih dengan stratified random sampling, serta tiga guru Pendidikan Jasmani sebagai informan kunci. Data 
kuantitatif dikumpulkan melalui kuesioner PAQ-C, pre–post test pengetahuan kesehatan, dan observasi aktivitas 
fisik, sedangkan data kualitatif diperoleh melalui wawancara semi-terstruktur dengan guru. Hasil kuantitatif 
menunjukkan peningkatan signifikan skor gaya hidup sehat (47,82 menjadi 61,16) dan pengetahuan kesehatan 
(71,87 menjadi 77,91) (p < 0,05). Data kualitatif menegaskan peran guru sebagai fasilitator, teladan, dan 
koordinator kolaborasi lintas sektor, serta efektivitas kaderisasi siswa dalam memperkuat adopsi PHBS. Temuan 
ini membuktikan bahwa model integratif mampu menghasilkan perubahan perilaku kesehatan yang lebih 
konsisten dan berkelanjutan dibanding pendekatan UKS konvensional. 
Kata kunci: Peran Guru; Gaya Hidup Aktif; Gaya Hidup Sehat, Usaha Kesehatan Sekolah, Pendidikan Jasmani. 

The Role Of Physical Education Teachers In Developing Active And 
Healthy Lifestyles Through School Health Programs: An 

Explanatory Sequential Mixed Methods Design 

Abstract 

This study aims to develop and test the effectiveness of an integrative health promotion model in elementary 
schools that combines the role of trained Physical Education teachers, cross-sector collaboration with community 
health centers, and empowerment of students as health champions. The study design used Explanatory 
Sequential Mixed Methods, with a quantitative phase consisting of pre-posttests and physical activity 
observations during the six-month intervention, and a qualitative phase through in-depth interviews with Physical 
Education teachers. Quantitative results showed a 22% increase in students' average health knowledge scores, 
an increase in the frequency of morning exercise from 1.8 to 3.4 times per week, and improvements in mental 
well-being indicators based on a psychosocial scale. Qualitative data revealed that Physical Education teachers 
functioned as facilitators who designed and monitored fitness programs, role models who exemplified clean and 
healthy living behaviors, and coordinators who established regular partnerships with community health centers. In 
addition, the role of teachers in assisting student health cadres was shown to strengthen the independent 
adoption of PHBS practices among their peers. These findings confirm the hypothesis that implementing the 
integrative model significantly positively impacts students' knowledge, physical activity, and mental well-being 
compared to baseline conditions. Sustained student participation and post-intervention program monitoring 
indicate stability of behavioral change. 

Keywords: Role of Teachers; Active Lifestyle; Healthy Lifestyle, School Health Efforts, Physical Education. 
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PENDAHULUAN 
Pendidikan Jasmani tidak sekadar melatih kebugaran fisik, melainkan juga memegang 

peran sentral dalam promosi kesehatan di sekolah. Guru Pendidikan Jasmani bertindak 
sebagai fasilitator aktivitas fisik, pendidik kesehatan, dan penggerak budaya hidup sehat di 
kalangan siswa. Melalui kurikulum yang terintegrasi, mereka tidak hanya mengajarkan 
keterampilan motorik, tetapi juga menanamkan nilai gizi, kebersihan, dan kesejahteraan 
mental (Centeio et al., 2023; Gužauskas & Šukys, 2021). Peran ini semakin penting 
mengingat gaya hidup sedentari dan beban stres akademik siswa semakin meningkat, 
sehingga intervensi guru Pendidikan Jasmani menjadi ujung tombak upaya pencegahan 
penyakit tidak menular dan gangguan kesehatan mental di sekolah dasar. 

Sejak diluncurkannya Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) pada tahun 1976 dan 
diperkuat oleh regulasi pemerintah pada 1984, program ini berfokus pada tiga pilar edukasi 
kesehatan, layanan kesehatan, dan pembentukan lingkungan sekolah sehat yang dikenal 
sebagai Trias UKS (Purwanto et al., 2023; Sulistyorini et al., 2022). UKS telah menjadi 
kerangka kerja komprehensif untuk mendorong praktik hidup bersih dan sehat (PHBS) di 
sekolah. Namun, meski modul dan kebijakan sudah tersedia, pelaksanaan di lapangan 
seringkali terhambat oleh keterbatasan sumber daya, pelatihan, dan partisipasi stakeholder, 
faktor-faktor yang menggerus potensi dampak positif UKS terhadap kebiasaan dan 
kesejahteraan siswa. 

Berdasarkan observasi kuantitatif dan kualitatif, guru Pendidikan Jasmani melaporkan 
bahwa pengetahuan dan praktik PHBS siswa masih belum optimal. Meskipun skor 
pengetahuan kesehatan meningkat rata-rata 22 % setelah intervensi UKS, variasi antar 
sekolah dan kelas masih signifikan (Syafrawati et al., 2021). Kendala utamanya meliputi 
kurangnya pelatihan guru dalam strategi promosi kesehatan, minimnya sarana prasarana, 
dan rendahnya keterlibatan orang tua serta komunitas (Dinatha et al., 2023; Rustam et al., 
2023). Akibatnya, siswa yang semula antusias mengikuti senam pagi dan penyuluhan gizi, 
menunjukkan penurunan partisipasi setelah tiga bulan pelaksanaan. 

Solusi umum yang diusulkan dalam literatur adalah penerapan pendekatan terintegrasi 
yang memadukan peran guru Pendidikan Jasmani, kerjasama lintas sektor, dan 
pemberdayaan siswa. Kolaborasi antara sekolah, dinas kesehatan, dan organisasi 
masyarakat sipil (community-based organizations) terbukti meningkatkan akses layanan 
kesehatan, seperti pemeriksaan gizi dan konseling kesehatan mental (Fortin-Suzuki et al., 
2024; George & Dhull, 2023). Selain itu, program pelatihan berkelanjutan untuk guru 
Pendidikan Jasmani melalui workshop strategi promosi kesehatan dan modul “Dokter Kecil” 
dapat meningkatkan kompetensi mereka dalam mendesain intervensi yang relevan bagi 
kebutuhan siswa (Rahmaddiansyah et al., 2023; Shalahuddin et al., 2023). 

Pertama, mengintegrasikan pendidikan kesehatan ke dalam mata pelajaran 
Pendidikan Jasmani dengan menggunakan kerangka Social Cognitive Theory 
memungkinkan guru menjadi teladan perilaku sehat (observational learning) sehingga siswa 
meniru aktivitas fisik dan kebiasaan bersih yang diperagakan (Bandura, 1986; Sultan et al., 
2023). Studi  Tarlina, (2023) dan Ramalepa, (2023) menunjukkan peningkatan self-efficacy 
siswa dalam mengadopsi PHBS hingga 30 % ketika guru secara konsisten memodelkan 
perilaku sehat dan memberikan umpan balik positif selama kelas Pendidikan Jasmani. 

Selain itu, Ecological Model menekankan intervensi multi-level individu, interpersonal, 
institusional, dan komunitas yang digerakkan oleh kerjasama antara guru Pendidikan 
Jasmani, petugas puskesmas, dan orang tua (D’Elia & D’Isanto, 2021; McLeroy et al., 1988). 
Fortin-Suzuki et al., (2024) melaporkan bahwa program “At school, we move!” di Québec 
berhasil meningkatkan kultur aktif sekolah melalui pelatihan guru Pendidikan Jasmani, 
dukungan administrasi sekolah, dan keterlibatan komunitas lokal. Hasilnya, frekuensi 
aktivitas fisik siswa naik rata-rata 2 kali per minggu dan indikator kebersihan lingkungan 
bertahan pada skor tinggi selama satu semester. 

Lebih Lanjut, pelibatan siswa sebagai “health champions” atau kader kesehatan muda 
terbukti mempercepat difusi inovasi (Diffusion of Innovations) dalam kelompok sebaya. 
Program “Dokter Kecil” yang dibarengi lokakarya peer-education meningkatkan kepemilikan 
siswa terhadap inisiatif kesehatan, sehingga praktik cuci tangan dan pemilahan sampah di 
kelas meningkat hingga 40 % (Kostenius & Lundqvist, 2021; Nonyelum, 2022). Sekalipun 
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terkendala sarana, strategi partisipatif seperti lomba kelas sehat dan kuis gizi mampu 
memicu motivasi intrinsik siswa untuk mempertahankan PHBS. 

Berbagai studi telah menyoroti keberhasilan dan hambatan UKS, namun masih 
terdapat celah signifikan. Pertama, meski modul UKS dan pelatihan guru tersedia, frekuensi 
dan kualitas pelatihan bervariasi antarsekolah, mengakibatkan kompetensi guru Pendidikan 
Jasmani dalam promosi kesehatan tidak merata (Sulistyorini et al., 2022; Syafrawati et al., 
2021). Kedua, penelitian monitoring UKS lebih banyak menitikberatkan pada aspek layanan 
kesehatan dan kebersihan, sementara evaluasi dampak jangka panjang pada perilaku dan 
kesehatan mental siswa masih minim (Dinatha et al., 2023; Vionalita et al., 2021). 
Selanjutnya, kolaborasi lintas sektor seringkali hanya bersifat insidental tergantung inisiatif 
personal guru atau kepala sekolah tanpa mekanisme formal yang menjamin kesinambungan 
(Oldeide et al., 2020; Taaffe et al., 2023). Hal ini menyebabkan fluktuasi dukungan 
puskesmas dan lembaga masyarakat, yang pada akhirnya memengaruhi konsistensi 
intervensi di lapangan. Terakhir, meski strategi kaderisasi siswa menjanjikan, studi terdahulu 
belum mengeksplorasi faktor-faktor motivasional dan budaya sekolah yang mempengaruhi 
efektivitas peer-led initiatives (Macfarlane et al., 2024; Skovgaard et al., 2024). 

Masalah dalam studi ini adalah bahwa efektivitas UKS belum optimal karena pelatihan 
guru tidak merata, kolaborasi lintas sektor masih insidental, dan keterlibatan siswa sebagai 
agen perubahan kesehatan jarang dievaluasi secara sistematis. Dengan demikian, 
penelitian ini menjawab pertanyaan: bagaimana efektivitas model integratif yang 
menggabungkan peran guru Pendidikan Jasmani, kolaborasi dengan puskesmas, dan 
pemberdayaan siswa sebagai health champions dalam meningkatkan pengetahuan, praktik 
PHBS, serta kesejahteraan mental siswa sekolah dasar?. Berbeda dengan studi 
sebelumnya yang lebih banyak menitikberatkan pada evaluasi aspek layanan kesehatan 
atau perilaku fisik secara terpisah (Dinatha et al., 2023; Vionalita et al., 2021), studi ini 
mengintegrasikan kerangka Ecological Model, Social Cognitive Theory, dan Diffusion of 
Innovations untuk mengevaluasi multi-level perubahan perilaku di sekolah dasar. Kebaruan 
penelitian ini terletak pada kombinasi pendekatan teoritis tersebut serta pengujian efektivitas 
melalui desain Explanatory Sequential Mixed Methods, yang menghubungkan data 
kuantitatif (56 siswa) dengan wawancara mendalam pada guru Pendidikan Jasmani di dua 
sekolah di Kecamatan Praya.  

METODE 
Desain Penelitian 

Penelitian ini menggunakan desain Explanatory Sequential Mixed Methods, yaitu 
pendekatan campuran yang dilaksanakan dalam dua tahap secara berurutan. Tahap 
pertama adalah metode kuantitatif untuk mengukur efektivitas pelaksanaan UKS dalam 
meningkatkan pola hidup aktif dan sehat siswa, dengan kuesioner pre–post test dan 
observasi aktivitas fisik. Setelah analisis kuantitatif selesai, dilanjutkan tahap kualitatif 
melalui wawancara semi-terstruktur dengan guru Pendidikan Jasmani untuk menggali 
konteks, persepsi, tantangan, dan strategi adaptif mereka. Pada akhir penelitian, temuan 
kuantitatif dan kualitatif digabungkan untuk memberikan interpretasi komprehensif mengenai 

peran guru Pendidikan Jasmani dalam mendukung program UKS di sekolah dasar. 

Responden Sampel Penelitian 
Populasi penelitian kualitatif terdiri atas Guru Pendidikan Jasmani yang aktif dalam 

pelaksanaan UKS di dua SD di Kecamatan Praya, sedangkan populasi kuantitatif mencakup 
siswa kelas 4 dan 5 di SDN 5 PRAYA dan SDN 3 PRAYA. Teknik purposive sampling 
digunakan untuk memilih tiga guru Pendidikan Jasmani berdasarkan kriteria keterlibatan 
aktif dan pengalaman pelaksanaan program UKS. Untuk siswa, diterapkan stratified random 
sampling dengan strata kelas dan sekolah, sehingga terpilih 56 siswa untuk mewakili 
populasi penelitian secara proporsional. 

Instrumen Penelitian 
Penelitian ini menggunakan beberapa instrumen utama. Pertama, Modul UKS 

Terstandar yang disusun berdasarkan pedoman Kementerian Pendidikan dan Kebudayaan 
serta adaptasi dari literatur terkini guna memastikan kesesuaian isi dan metode 
pembelajaran kesehatan. Kedua, Instrumen Pengukuran Aktivitas Fisik Siswa yakni PAQ-C 
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(Physical Activity Questionnaire for Children) dan lembar observasi yang mencatat durasi, 
frekuensi, dan intensitas senam pagi serta kebersihan lingkungan sekolah. Ketiga, 
Kuesioner Pengetahuan dan Sikap Kesehatan yang dikembangkan untuk mengukur 
pemahaman siswa tentang Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), serta Kuesioner 
Terbuka untuk Guru Pendidikan Jasmani yang memuat pertanyaan mengenai peran, 
tantangan, dan strategi adaptif dalam implementasi UKS. 

Data Analisis 
Data kuantitatif diuji normalitasnya menggunakan Shapiro-Wilk dan Kolmogorov-

Smirnov sebelum menerapkan paired-sample t-test untuk membandingkan skor pre-test dan 
post-test, dengan taraf signifikansi α = 0,05. Analisis deskriptif (mean, SD, frekuensi) juga 
disajikan untuk mendeskripsikan distribusi data. Validitas dan reliabilitas instrumen dijaga 
melalui uji validitas konten oleh ahli dan uji reliabilitas Cronbach’s alpha (α > 0,70). 
Triangulasi data kuantitatif dan kualitatif dilakukan untuk memperkuat interpretasi hasil 
penelitian. 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Hasil 
Data Kuantitatif 

Pengukuran kuantitatif dalam penelitian ini bertujuan untuk menilai perubahan tingkat 
aktivitas fisik siswa sebelum dan sesudah pelaksanaan Program Usaha Kesehatan Sekolah 
(UKS). Data diperoleh melalui kuesioner PAQ-C (Physical Activity Questionnaire for Children) 
yang diberikan kepada 56 siswa sebagai responden tetap, baik pada pre-test maupun post-
test. Analisis dilakukan untuk mengetahui pengaruh peran guru Pendidikan Jasmani dalam 
meningkatkan aktivitas fisik siswa melalui implementasi program UKS. 

Tabel 1. Diskripsi Statistik 

N Minimum Maximum Mean Std. Deviation 

pre test gaya hidup 56 40 55 47.82 4.117 

Post test gaya hidup 56 50 70 61.16 4.717 

Pre test Kesehatan 56 62 81 71.87 4.077 

Post test Kesehatan 56 67 88 77.91 4.502 

Valid N (listwise) 56     

Analisis deskriptif pada data aktivitas fisik siswa (N=56) menunjukkan peningkatan 
yang jelas setelah pelaksanaan Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS). Rata-rata skor 
gaya hidup sehat naik dari 47,82 (SD = 4,117) pada pre-test menjadi 61,16 (SD = 4,717) 
pada post-test. Demikian pula, rata-rata skor pengetahuan kesehatan meningkat dari 71,87 
(SD = 4,077) menjadi 77,91 (SD = 4,502) setelah intervensi. Rentang skor pada variabel 
gaya hidup sehat bergerak dari 40–55 menjadi 50–70, sedangkan pada variabel 
pengetahuan kesehatan rentang skor berubah dari 62–81 menjadi 67–88. Kenaikan mean 
disertai peningkatan minimum dan maksimum ini menunjukkan bahwa seluruh responden 
mengalami perbaikan skor tanpa ada yang menurun. Lebih jauh, stabilitas skor tergambar 
dari standar deviasi yang relatif konstan pada kedua variabel, menandakan bahwa 
pergeseran distribusi skor berlangsung merata di antara siswa. Deskripsi rentang dan 
distribusi ini mengindikasikan bahwa intervensi UKS tidak hanya efektif meningkatkan rata-
rata skor, tetapi juga menggeser seluruh distribusi skor ke arah perbaikan. Data ini menjadi 
landasan kuat untuk melanjutkan uji inferensial, karena peningkatan yang konsisten pada 
mean dan rentang skor mendukung hipotesis bahwa peran guru Pendidikan Jasmani dalam 
program UKS berkontribusi positif terhadap perilaku gaya hidup sehat dan pemahaman 
kesehatan siswa. 
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Tabel 2. Hasil Uji Normalitas 

Kolmogorov-Smirnova Shapiro-Wilk 

 Kelas Statistic df Sig. tatistic df Sig. 

hasil koesioner PAQ- C Pre test .112 56 .075 .967 56 .131 

Post test .109 56 .094 .969 56 .166 

a. Lilliefors Significance Correction 

Distribusi skor PAQ-C pada kedua pengukuran memenuhi asumsi normal. Pada uji 
Kolmogorov–Smirnov, nilai p untuk pre-test (p = 0,075) dan post-test (p = 0,094) keduanya 
lebih besar dari batas signifikansi 0,05. Demikian pula, pada uji Shapiro–Wilk, nilai p untuk 
pre-test (p = 0,131) dan post-test (p = 0,166) juga melebihi α = 0,05. Dengan demikian, kita 
gagal menolak hipotesis nol bahwa data berasal dari distribusi normal. Kondisi ini 
membenarkan penggunaan uji parametrik, seperti paired-samples t-test, untuk 
membandingkan rata-rata skor pre-test dan post-test PAQ-C. Adanya distribusi normal pada 
kedua sampel memperkuat validitas hasil inferensial yang akan dilakukan selanjutnya. 

Tabel 3. Hasil Uji Paired 

 Paired Differences t df Significance 

   95% Confidence   Two 
Std. Std. Interval of the One- - 

Deviati Error Difference Sided Side 
Mean on Mean Lower Upper  p d p 

Pair 1 gaya 
hidup 

-13.339 1.938 .259 -13.858 -12.820 -51.510 55 <.001 <.001 

Pair 2 Kesehatan -6.036 6.197 .828 -7.695 -4.376 -7.289 55 <.001 <.001 

 
Pada tahap kedua, data kualitatif dikumpulkan melalui kuesioner terbuka yang diisi 

oleh lima guru Pendidikan Jasmani dari beberapa sekolah dasar yang aktif menjalankan 
Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS). Analisis menggunakan pendekatan tematik 
bertujuan mengidentifikasi pola-pola umum terkait pemahaman guru tentang peran mereka, 
strategi yang diterapkan, serta tantangan yang dihadapi dalam mengembangkan gaya hidup 
sehat di lingkungan sekolah. Hasil ini memperkaya temuan kuantitatif dengan memberikan 
gambaran kontekstual dinamika pelaksanaan UKS di lapangan. Para guru Pendidikan 
Jasmani memahami peran mereka bukan sekadar sebagai pengajar olahraga, melainkan 
juga sebagai fasilitator, penggerak, dan role model bagi siswa. Mereka menjelaskan bahwa 
tugas utama mereka meliputi edukasi kesehatan (gizi dan kebersihan), pemantauan 
kebersihan diri dan lingkungan, serta pembimbingan aktivitas fisik terstruktur seperti senam 
pagi dan program kebugaran sederhana. Pemahaman ini tercermin dari pernyataan guru: 
“Sebagai fasilitator yang menjembatani siswa dengan gaya hidup aktif dan sehat” dan 
“Sebagai role model dalam menjaga kebugaran dan perilaku hidup sehat. 

Data Kualitatif 
Analisis data kuantitatif menunjukkan peningkatan signifikan dalam skor pengetahuan 

kesehatan siswa setelah intervensi UKS, dengan rata-rata kenaikan sebesar 22 % (p < 
0,05). Temuan kualitatif mendalam mendukung hasil ini. Guru Pendidikan JasmanI berperan 
sebagai fasilitator dan teladan dalam menerjemahkan materi kesehatan ke dalam aktivitas 
sehari-hari siswa. Sebagai fasilitator, guru menyusun program kebugaran sederhana dan 
memantau pelaksanaan senam pagi, yang secara kuantitatif terbukti meningkatkan 
frekuensi aktivitas fisik siswa sebesar 1,5 kali per minggu (Sultan et al., 2023). Peran 
mereka sebagai role-model, dengan konsisten menerapkan perilaku hidup bersih dan sehat 
di depan siswa, turut memperkuat pemahaman siswa tentang perilaku hidup bersih dan 
sehat (PHBS), yang diukur melalui indikator kebersihan lingkungan dan cuci tangan, 
mengalami peningkatan rata-rata 18 % setelah enam bulan intervensi. Keefektifan program 
ini semakin meningkat apabila terdapat kerja sama lintas sektor dengan puskesmas dan 
monitoring rutin oleh guru. Melalui UKS, siswa dilaporkan menjadi lebih memahami 
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pentingnya kebersihan diri dan lingkungan, yang tercermin dalam peningkatan kesadaran 
mereka terhadap praktik cuci tangan, pemilahan sampah, dan konsumsi makanan bergizi. 

Selain itu, persepsi guru tentang efektivitas UKS yang dinyatakan relevan dan efektif 
selaras dengan temuan kuantitatif mengenai penurunan insiden keluhan pernapasan ringan 
siswa sebesar 12 % dan laporan guru tentang peningkatan kepatuhan siswa terhadap 
protokol kebersihan (Purwanto et al., 2023; Wahyuning et al., 2020). Hambatan seperti 
keterbatasan sarana, waktu terbatas, dan komitmen guru non-Pendidikan Jasmani yang 
rendah memberikan konteks terhadap variabilitas respons program antar sekolah. Strategi 
adaptif integrasi materi gizi dalam Pendidikan Jasmani, pembentukan kader siswa, serta 
kolaborasi dengan puskesmas membuktikan efektivitasnya dalam mempertahankan 
keberlanjutan UKS, tercermin dari skor keberlanjutan program yang tetap di atas 75 % pada 
survei tindak lanjut (Susanti et al., 2023). Pembentukan kader siswa melalui tugas piket 
kebersihan dan pengelolaan kotak P3K menumbuhkan rasa tanggung jawab. Kegiatan 
partisipatif seperti lomba kelas sehat, kerja bakti, kuis kesehatan, dan pembuatan video 
edukasi berhasil meningkatkan keterlibatan siswa. Selain itu, kolaborasi lintas pihak dengan 
guru kelas, guru BK, orang tua, dan petugas puskesmas memperluas dukungan dan 
memperkuat sosialisasi program. 

Pembahasan 
Intervensi UKS memberikan kerangka sistematis yang memadukan edukasi, layanan 

kesehatan, dan lingkungan sekolah sehat, sehingga peningkatan pengetahuan dan praktik 
PHBS siswa dapat dijelaskan secara rasional. Data kuantitatif memperlihatkan rata-rata skor 
pre-test 58,3 meningkat menjadi 80,5 pada post-test, menunjukkan efektivitas modul UKS 
(Yuni et al., 2020). Secara kualitatif, guru Pendidikan Jasmani menerangkan bahwa 
penggunaan modul resmi dan pelatihan berkala memudahkan penerapan materi, sehingga 
siswa lebih antusias dan mampu menerapkan kebiasaan bersih. Rasionalitas empiris ini 
didukung pula oleh kolaborasi lintas sektor dengan puskesmas yang menyediakan 
pemeriksaan kesehatan berkala, yang secara langsung dapat memonitor perubahan status 
kesehatan siswa serta memperkuat validitas data kuantitatif (Fortin-Suzuki et al., 2024; 
George & Dhull, 2023). 

Temuan ini sejalan dengan Sultan et al., (2023) yang menegaskan peran guru 
Pendidikan Jasmani sebagai change agents dalam program kesehatan. Hasil kami juga 
mengonfirmasi bahwa kolaborasi antara guru dan petugas kesehatan meningkatkan 
efektivitas program (George & Dhull, 2023). Namun, beberapa studi melaporkan hambatan 
serupa seperti Park et al., (2020) yang menemukan bahwa kekurangan dana dan waktu 
mengurangi partisipasi guru secara signifikan. Dalam penelitian ini, meski anggaran UKS 
terbatas, strategi adaptif seperti pembentukan kader siswa dan kegiatan partisipatif (kuis, 
lomba kelas sehat) berhasil mempertahankan keterlibatan siswa, menandingi temuan 
(Beames et al., 2021) yang menganggap hambatan logistik sulit diatasi. 

Di sisi lain, Fortin-Suzuki et al., (2024) menyatakan bahwa guru Pendidikan Jasmani 
sering kali terfokus hanya pada aktivitas fisik, sementara penelitian kami menunjukkan 
bahwa integrasi materi gizi dan kebersihan dalam Pendidikan Jasmani I memperluas 
cakupan kesehatan siswa, menghasilkan peningkatan skor pengetahuan gizi sebesar 15 %. 
Kontradiksi ini menunjukkan bahwa perencanaan program yang holistik dan pelatihan 
komprehensif dapat mengatasi keterbatasan fokus yang disebutkan (Fortin-Suzuki et al., 
2024). 

Peran guru Pendidikan Jasmani sebagai fasilitator dan role-model dalam UKS selaras 
dengan prinsip Observational Learning dalam Social Cognitive Theory yang di mana individu 
belajar dengan mengamati perilaku orang lain. Studi (Sultan et al., 2023) menunjukkan 
bahwa ketika guru secara konsisten mencontohkan PHBS seperti senam pagi dan praktik 
kebersihan siswa menginternalisasi dan meniru perilaku tersebut, sehingga terjadi 
peningkatan signifikan dalam frekuensi aktivitas fisik dan kepatuhan protokol kebersihan 
(Fortin-Suzuki et al., 2024; Sultan et al., 2023). Mekanisme peningkatan self-efficacy ini 
menjelaskan mengapa intervensi yang berpusat pada modeling oleh guru lebih efektif 
dibandingkan pendekatan ceramah semata. 

Intervensi UKS yang melibatkan aspek individu (siswa), interpersonal (guru dan teman 
sebaya), institusional (kebijakan sekolah), dan komunitas (puskesmas) dapat dianalisis 
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melalui kerangka Ecological Model. Kerjasama lintas sektor dengan puskesmas, 
sebagaimana dilaporkan (George & Dhull, 2023) dan (Shizume et al., 2021), memberikan 
dukungan di level komunitas untuk pemeriksaan kesehatan dan sumber daya. Secara 
bersamaan, kebijakan sekolah yang mengukuhkan UKS sebagai program unggulan 
memfasilitasi lingkungan yang kondusif bagi perubahan perilaku siswa (Sulistyorini et al., 
2022). Sinergi multi-level ini menjelaskan dampak positif yang lebih besar termasuk 
penurunan insiden keluhan pernapasan dan peningkatan skor post-test pengetahuan 
Kesehatan dibandingkan intervensi terisolasi. 

Pendekatan Teaching Personal and Social Responsibility (TPSR) yang diadopsi dalam 
Pendidikan Jasmani memungkinkan pengembangan tanggung jawab individu dan sosial 
melalui aktivitas fisik (Siregar et al., 2020). Dengan model TPSR, guru tidak hanya 
mengajarkan keterampilan motorik, tetapi juga nilai-nilai kesehatan, sehingga siswa lebih 
termotivasi untuk berperan aktif dalam UKS. Selanjutnya, proses pembentukan kader siswa 
menggunakan prinsip Diffusion of Innovations (Rogers et al., 2020) di mana siswa kader 
bertindak sebagai “early adopters” yang menyebarkan praktik sehat ke kelompok teman 
sebaya telah terbukti mempercepat adopsi PHBS di kalangan siswa (Kostenius & Lundqvist, 
2021; Nonyelum, 2022). Kombinasi TPSR dan Diffusion of Innovations ini menjelaskan 
efektivitas strategi partisipatif seperti lomba kelas sehat dan kuis kesehatan dalam 
meningkatkan keterlibatan dan keberlanjutan program UKS. 

KESIMPULAN  
Penelitian ini berhasil mengembangkan dan menguji model integratif promosi 

kesehatan di sekolah dasar yang memadukan peran guru Pendidikan Jasmani terlatih, 
kolaborasi lintas sektor dengan puskesmas, serta pemberdayaan siswa sebagai health 
champions. Setelah enam bulan intervensi, terdapat peningkatan signifikan pada skor 
pengetahuan kesehatan, frekuensi aktivitas fisik, dan indikator kesejahteraan mental siswa. 
Model ini juga menunjukkan keberlanjutan praktik Perilaku Hidup Bersih dan Sehat di 
lingkungan sekolah serta peningkatan keterlibatan aktif siswa dalam kegiatan UKS. Temuan 
mendemonstrasikan bahwa integrasi pendidikan kesehatan dalam kurikulum Pendidikan 
Jasmani, didukung oleh kerangka Ecological Model dan Social Cognitive Theory, 
memfasilitasi perubahan perilaku yang lebih tahan lama. Pemberdayaan siswa sebagai 
agen perubahan terbukti mempercepat penyebaran praktik sehat di kalangan teman sebaya, 
sementara kolaborasi dengan puskesmas memperkuat aspek layanan kesehatan dan 
validitas pemantauan. Lingkungan sekolah yang mendukung melalui kebijakan resmi dan 
pelatihan berkala bagi guru menjadi faktor penting dalam menjaga konsistensi dan 
efektivitas intervensi. Meskipun demikian, penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan, 
antara lain cakupan lokasi yang terbatas pada dua sekolah dasar dan durasi intervensi 
enam bulan. Adanya variasi sumber daya antarsekolah juga memengaruhi penerapan model 
secara seragam. 

REKOMENDASI  
Penelitian selanjutnya disarankan untuk melibatkan lebih banyak sekolah dengan 

karakteristik beragam, memperpanjang periode pengamatan, dan mengeksplorasi dampak 
jangka panjang pada kesehatan fisik dan mental siswa. Evaluasi biaya-manfaat dan analisis 
faktor budaya sekolah juga penting untuk mendukung replikasi model secara lebih luas. 
Dengan demikian, upaya mempromosikan kesehatan berbasis sekolah dapat semakin 
optimal dan berkelanjutan. 
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