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Abstract

Background: Drug abuse among adolescents is a serious public health problem. Health communication strategies such as
direct counseling and leaflet distribution are commonly used, yet their comparative effectiveness remains underexplored.
Objective: To compare the effectiveness of direct counseling versus leaflet distribution in improving adolescents’
knowledge about drug abuse. Methods: This experimental study used a two-group pre-test post-test design involving 62
adolescents at Mandhanisiwi Orphanage, Purbalingga. Group I (n=31) received direct interactive counseling (100 minutes),
while Group II (n=31) received leaflets (100 minutes self-study). Knowledge was measured using a validated 20-item true-
false questionnaire. Data were analyzed using Wilcoxon and Mann-Whitney tests. Results: Both groups showed
significant knowledge improvement after intervention (p=0.000 for Group I; p=0.001 for Group II). The mean post-test
score of Group I (80.81+7.86) was significantly higher than that of Group II (74.35+10.78) with p=0.022 (Mann-Whitney).
Conclusion: Direct counseling is more effective than leaflet distribution in improving adolescents’ knowledge about drug
abuse prevention. This method is recommended as the primary educational strategy in school- or community-based drug
prevention programs.
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Abstrak

Latar Belakang: Penyalahgunaan narkoba pada remaja merupakan masalah kesehatan masyarakat yang serius. Strategi
komunikasi kesehatan seperti penyuluhan langsung dan pemberian leaflet sering digunakan, namun efektivitas
komparatifnya belum banyak dikaji. Tujuan: Membandingkan efektivitas metode penyuluhan langsung dan pemberian
leaflet dalam meningkatkan pengetahuan remaja tentang bahaya narkoba. Metode: Penelitian eksperimental dengan
rancangan two-group pre-test post-test pada 62 remaja di Panti Asuhan Mandhanisiwi Purbalingga. Kelompok I (n=31)
mendapat penyuluhan langsung (ceramah interaktif 100 menit), kelompok II (n=31) mendapat leaflet (100 menit mandiri).
Pengetahuan diukur dengan kuesioner 20 butir benar-salah (valid dan reliabel). Analisis menggunakan uji Wilcoxon dan
Mann-Whitney. Hasil: Kedua kelompok menunjukkan peningkatan pengetahuan bermakna setelah intervensi (p=0,000
untuk kelompok I; p=0,001 untuk kelompok II). Rerata nilai post-test kelompok I (80,81+7,86) lebih tinggi secara signifikan
dibanding kelompok II (74,35+10,78) dengan p=0,022 (Mann-Whitney). Kesimpulan: Penyuluhan langsung lebih efektif
daripada pemberian leaflet dalam meningkatkan pengetahuan remaja tentang pencegahan penyalahgunaan narkoba.
Metode ini direkomendasikan sebagai strategi utama edukasi dalam program pencegahan narkoba pada remaja.

Kata Kunci: Penyuluhan, Leaflet, Pengetahuan, Penyalahgunaan Obat.
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Pendahuluan

Penyalahgunaan narkoba merupakan salah satu isu kesehatan masyarakat yang terus meningkat
kompleksitas dan prevalensinya, terutama di kalangan remaja yang berada pada fase perkembangan
psikososial kritis. The United Nations Office on Drugs and Crime (UNODC) melalui World Drug Report 2018
mengungkapkan bahwa 5,6% penduduk dunia, atau sekitar 275 juta orang berusia 15-64 tahun, pernah
mengonsumsi narkoba setidaknya satu kali [1]. The National Center on Addiction and Substance Abuse at Columbia
University America melaporkan bahwa penyalahgunaan narkoba pada remaja merupakan masalah kesehatan
masyarakat nomor satu, di mana sekitar 75% remaja dengan gangguan akibat penggunaan narkoba memiliki
komorbiditas penyakit mental [2]. Di Indonesia juga juga terjadi tren yang mengkhawatirkan. Tahun 2021
Badan Narkotika Nasional (BNN) mencatat bahwa pelajar merupakan kelompok penyalahguna narkoba
tertinggi kedua berdasarkan pekerjaan, yaitu sebanyak 353 orang, setelah kelompok swasta dengan 451
orang.[3]. Di Jawa Tengah, prevalensi penyalahguna narkoba mencapai 1,3% atau sekitar 195 ribu jiwa dari
total populasi 32 juta penduduk, angka yang lebih tinggi dibandingkan provinsi lain seperti Jawa Barat yang
hanya sebesar 0,8%[4]. BNN Kabupaten Purbalingga juga melaporkan 32 kasus penyalahgunaan narkoba
pada tahun 2019, terdiri dari 28 laki-laki dan 4 perempuan dengan rentang usia 1441 tahun. [5] . Data tersebut
membuktikan bahwa remaja menjadi kelompok usia yang rentan terhadap penyalahgunaan narkotika.

Secara biologis, masa remaja merupakan periode pematangan otak yang penting. Ketidakmatangan
struktur dan fungsi otak pada tahap ini menjadikan remaja lebih rentan terhadap efek obat-obatan terlarang.
Paparan narkoba dapat mengganggu proses pematangan otak, terutama pada area yang berperan dalam
pengendalian impuls, pengambilan keputusan, dan regulasi emosi. Akibatnya, penyalahgunaan narkoba
pada remaja dapat menyebabkan disfungsi perilaku dan kognitif jangka panjang [6].

Berdasarkan pertimbangan tersebut,maka perlu upaya promotif dan preventif melalui peningkatan
pengetahuan mengenai bahaya narkoba untuk membentuk sikap dan perilaku pencegahan yang adaptif pada
remaja. Strategi komunikasi kesehatan memegang peranan kunci dalam meningkatkan pemahaman remaja
terhadap konsekuensi medis, psikologis, dan sosial dari penyalahgunaan zat adiktif. Program edukasi sering
memanfaatkan berbagai metode penyampaian informasi, seperti penyuluhan langsung yang memungkinkan
interaksi dua arah, serta pemberian leaflet sebagai media cetak yang menyajikan informasi secara ringkas dan
terstruktur. Meskipun kedua metode ini umum digunakan dalam intervensi pencegahan, bukti ilmiah
mengenai efektivitas komparatif keduanya dalam konteks pencegahan narkoba pada remaja di Indonesia
masih terbatas dan belum konklusif. Oleh karena itu, penelitian untuk membandingkan efektivitas
penyuluhan langsung dan pemberian leaflet menjadi penting dilakukan untuk menghasilkan rekomendasi
berbasis bukti dalam pengembangan strategi edukasi pencegahan narkoba yang lebih optimal.

Metode Penelitian

Penelitian ini menggunakan metode eksperimental dengan rancangan two-group pre-test—post-test
design, yang memungkinkan peneliti menilai perubahan pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi serta
membandingkan efektivitas dua metode edukasi yang berbeda. Sebagai subyek penelitian adalah anak asuh
Panti Asuhan Mandhanisiwi Purbalingga yang berumur 10-18 tahun dan dalam kondisi sehat berjumlah 62
orang. Penelitian dilakukan di Panti Asuhan Mandhanisiwi Purbalingga.

Instrumen penelitian berupa lembar pre-test dan post-test yang berisi 20 butir pertanyaan tipe
benar/salah yang telah diuji validitas dan reliabilitasnya. Uji validitas isi dilakukan melalui penilaian expert
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judgement, sedangkan validitas empiris menggunakan korelasi Product Moment Pearson dengan hasil 20 butir
pertanyaan semua valid (r= 0,361 sampai r=0.876). Sedangkan reliabilitas diuji dengan Cronbach’s Alpha
dengan nilai @=0,914, yang menunjukkan instrument reliabel. Sebagai bahan intervensi/edukasi berupa slide
power point (kelompok I) dan leaflet (kelompok II) dengan isi yang sama.

Seluruh subyek penelitian dibagi ke dalam dua kelompok perlakuan. Pembagian kelompok dilakukan
menggunakan metode berhitung sederhana untuk memastikan proses yang objektif. Anak yang duduk pada
barisan paling depan diberi nomor urut dimulai dari angka 1, kemudian anak berikutnya diberi angka 2, dan
seterusnya secara berurutan hingga barisan terakhir. Anak dengan nomor urut ganjil dimasukkan ke
kelompok I, sedangkan anak dengan nomor genap dimasukkan ke kelompok II.

Sebelun dilakukan intervensi, seluruh subyek penelitian pada kedua kelompok terlebih dahulu
diberikan pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan awal. Selanjutnya, Kelompok I diberikan penyuluhan
langsung disertai sesi tanya jawab selama 100 menit, sedangkan Kelompok 2 diberikan leaflet untuk dibaca
dan dipelajari selama 100 menit secara mandiri di ruang terpisah dengan kelompok I. Setelah intervensi,
kedua kelompok diberikan post-test menggunakan instrumen yang sama. Hasil pre-test dan post-test kemudian
dianalisis untuk menilai peningkatan pengetahuan dan perbedaan efektivitas antar metode intervensi.
Pelaksanaan intervensi, termasuk pemberian penyuluhan dan pengambilan data pre-test serta post-test,
dilakukan pada hari yang sama untuk meminimalisir variabel perancu.

Skoring jawaban dilakukan dengan memberikan skor 1 untuk setiap pertanyaan dengan jawaban benar
dan 0 untuk jawaban salah, dengan total skor maksimum 20 yang kemudian dikonversi ke skala 100. Nilai
akhir dikategorikan menjadi tiga tingkat pengetahuan, yaitu: baik (76-100), cukup (56-75), dan kurang (<56)
sesuai kriteria Arikunto (2010).

Hasil uji normalitas Shapiro-Wilk menunjukkan data tidak terdistribusi normal (p < 0.05), maka
digunakan uji non-parametrik. Untuk menganalisis adanya perbedaan yang signifikan antara skor pre-test dan
post-test, digunakan uji statistik non-parametrik Wilcoxon Signed Rank Test untuk analisis dalam kelompok,
serta Mann—-Whitney U Test untuk membandingkan perubahan skor antara kedua kelompok perlakuan.
Seluruh data dianalisis menggunakan perangkat lunak SPSS versi 25 dengan tingkat kepercayaan 95%.
Penelitian ini sudah dinyatakan lolos etik oleh Komisi Etik Penelitian Kesehatan (KEPK) Fakultas Kedokteran
UMS dengan No.3828/B.1/KEPK-FKUMS/X1/2021.

Hasil dan Pembahasan

Demografi Subyek Penelitian

Distribusi jenis kelamin pada kedua kelompok menunjukkan pola yang sama, yaitu didominasi oleh
responden Perempuan (tabel 1). Dalam konteks penelitian tentang pengetahuan bahaya narkoba, komposisi
ini penting untuk dicermati karena beberapa penelitian menunjukkan bahwa perempuan cenderung memiliki
tingkat kepatuhan lebih tinggi dalam mengikuti kegiatan edukasi dan lebih sensitif terhadap materi kesehatan.
Namun demikian, kesetaraan proporsi jenis kelamin antar kelompok membuat perbedaan efektivitas
intervensi tidak dipengaruhi bias gender.

Usia subyek penelitian berada pada kisaran 1218 tahun (tabel 1), yang merupakan fase perkembangan
remaja. Fase ini ditandai dengan perkembangan kognitif, emosional, dan sosial yang sangat dinamis, sehingga
intervensi edukatif mengenai bahaya narkoba sangat relevan. Pada masa ini juga terjadi proses pematangan
otak, Apabila terjadi ketidakmatangan otak pada remaja akan lebih rentan berpotensi terhadap efek
penyalahgunaan obat [6]. Keberagaman usia dalam rentang remaja juga berimplikasi pada kebutuhan strategi
penyampaian materi yang tepat; misalnya, remaja awal (12-14 tahun) mungkin memerlukan pendekatan
visual dan interaktif, sedangkan remaja pertengahan dan akhir lebih responsif terhadap penjelasan logis dan
diskusi.

Dominasi peserta SMA/SMK mengindikasikan bahwa sebagian besar responden berada pada tahap
pendidikan menengah atas yang secara kognitif lebih siap menerima materi mengenai bahaya narkoba. Pada
jenjang ini, siswa umumnya telah memiliki kematangan intelektual yang mendukung pemahaman terhadap
konsekuensi jangka panjang penggunaan zat adiktif. Tingkat pendidikan yang relatif seragam pada kedua
kelompok juga memperkuat validitas perbandingan hasil intervensi, karena kemampuan dasar memahami
materi tidak berbeda signifikan. Sebagian besar peserta berasal dari Kabupaten Purbalingga. Homogenitas
asal daerah ini menunjukkan bahwa lingkungan sosial peserta relatif sama, sehingga faktor eksternal seperti
budaya lokal, pola pergaulan, dan paparan informasi tidak terlalu bervariasi antar responden. Hal ini
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mendukung kesetaraan kondisi dasar antar kelompok, yang pada gilirannya meningkatkan keandalan
interpretasi hasil penelitian.

Tabel 1. Karakteristik Subyek Penelitian

Karakteristik Subyek penelitian Kelompok 1 Kelompok 2
Jumlah  Persentase @ Jumlah  Persentase
Jenis Kelamin Laki — laki 8 25,81 7 25,81
Perempuan 23 74,19 24 74,19
Usia (tahun) 12 2 6,45 1 3,23
13 3 9,68 3 9,68
14 2 6,45 3 9,68
15 6 19,35 8 25,80
16 10 32,26 9 29,03
17 7 22,58 6 19,35
18 1 3,23 1 3,23
Pendidikan SMP/MTS 7 22,58 7 22,58
SMA/SMK 24 77,42 24 77,42
Asal Kab. Purbalingga 30 96,77 31 100
Diluar Kab. Purbalingga 1 3,23 0 0
Riwayat pernah mendengar Ya 31 100 31 31
bahaya narkoba dan bahayanya Tidak 0 0 0 0
Riwayat Penggunaan Narkoba Pernah 0 0 0 0
Tidak pernah 31 100 31 100

Secara keseluruhan, karakteristik demografi kedua kelompok penelitian menunjukkan kesetaraan yang
kuat dalam hal jenis kelamin, usia, pendidikan, dan asal daerah. Homogenitas ini memberikan keuntungan
metodologis karena meminimalkan potensi confounding factors yang dapat memengaruhi perbedaan hasil
intervensi. Dominasi remaja usia pertengahan serta mayoritas jenjang pendidikan SMA/SMK menandakan
bahwa peserta berada pada tahap perkembangan kognitif yang optimal untuk menerima edukasi kesehatan,
termasuk materi mengenai bahaya narkoba. Dengan demikian, perbandingan efektivitas metode penyuluhan
langsung dan pemberian leaflet pada penelitian ini dapat dinilai lebih objektif karena karakteristik dasar
peserta pada kedua kelompok berada dalam kondisi yang relatif setara.

Tingkat Pengetahuan Subyek penelitian

Pengetahuan adalah hasil tahu dan dapat terjadi setelah orang melakukan penginderaan terhadap suatu
objek tertentu. Pengetahuan diperoleh melalui pancaindra manusia, yakni penglihatan, pendengaran,
penciuman, rasa, dan raba. Sebagian besar pengetahuan diperoleh melalui mata dan telinga [8]. Pengukuran
pengetahuan dapat dilakukan dengan wawancara atau angket yang menanyakan tentang isi materi yang akan
diukur dari subjek penelitian atau subyek penelitian. Tabel 2 menunjukkan tingkat pengetahuan subyek
penelitian kelompok I sebelum dilakukan penyuluhan adalah kategori baik sebanyak 19,36%, kategori cukup
(61,61%), dan kategori kurang (29,03%). Setelah diberikan penyuluhan terdapat peningkatan jumlah pada
kategori baik menjadi 64,52% dan kategori cukup (35,48%), dan tidak ada yang masuk kategori kurang.
Sedangkan pada kelompokII, tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah dilakukan intervensi (leaflet) dengan
kategori baik sebanyak 16,12% menjadi 45,16%, kategori cukup sebanyak 64,52% menjadi 45,16%, dan kategori
kurang sebanyak 19,36% menjadi 9,68%. Hal ini menunjukkan bahwa kedua metode edukasi mampu
meningkatkan pengetahuan, meskipun besarnya peningkatan berbeda secara nyata.

Tabel 2. Tingkat pengetahuan subyek penelitian tentang narkoba sebelum dan sesudah intervensi

Kelompok Kategori Pengetahuan Sebelum Penyuluhan Sesudah Penyuluhan
Juml % Juml %
I Ceramah Baik 6 19,36 20 64,52
Cukup 16 51,61 11 35,48
Kurang 9 29,03 0 0
IL Leaflet Baik 5 16,12 14 45,16
Cukup 20 64,52 14 45,16
Kurang 6 19,36 3 9,68
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Pada kelompok I, sebelum intervensi sebagian besar peserta berada pada kategori pengetahuan
“cukup” (51,61%), diikuti kategori “kurang” (29,03%), dan hanya 19,36% yang memiliki tingkat pengetahuan
“baik”. Hal ini menunjukkan bahwa sebelum mendapatkan penyuluhan, pemahaman remaja mengenai
bahaya narkoba masih terbatas dan belum merata. Setelah diberikan penyuluhan langsung, terjadi
peningkatan yang signifikan. Kategori “baik” meningkat lebih dari tiga kali lipat, dari 19,36% menjadi 64,52%.
Sementara itu, peserta dengan kategori “cukup” menurun dari 51,61% menjadi 35,48%, dan kategori “kurang”
menurun hingga 0%. Hal ini menunjukkan bahwa penyuluhan secara langsung (ceramah) efektif dalam
meningkatkan pengetahuan secara substansial. Metode ceramah memberikan kesempatan bagi peserta untuk
bertanya, berinteraksi, dan memperoleh penjelasan secara langsung, sehingga proses internalisasi informasi
lebih optimal. Hal ini sejalan dengan penelitian lain yang membuktikan bahwa penyuluhan langsung dapat
meningkatkan pengetahuan remaja tentang bahaya narkoba secara signifikan (p < 0.05) [9]. Penelitian lain
juga melaporkan bahwa ceramah lebih efektif dibanding media pasif karena adanya interaksi dua arah yang
meningkatkan pemahaman konsep secara mendalam[10].

Pada kelompok II, sebelum dilakukan intervensi mayoritas peserta berada pada kategori “cukup”
(64,52%), kategori “kurang” (19,36%) dan kategori “baik” (16,12%). Hal ini menunjukkan kondisi baseline
pengetahuan yang relatif serupa dengan kelompok I. Setelah pemberian leaflet, terjadi peningkatan
pengetahuan tetapi tidak sebesar kelompok I (ceramah). Terjadi peningkatan pada kategori “baik” dari
16,12% menjadi 45,16%, sedangkan kategori “cukup” menurun dari 64,52% menjadi 45,16%. Peserta dengan
kategori “kurang” menurun dari 19,36% menjadi 9,68%. Hal ini menunjukkan bahwa leaflet mampu
meningkatkan pengetahuan, namun efektivitasnya lebih rendah dibandingkan penyuluhan langsung. Media
leaflet bersifat pasif dan mengandalkan motivasi individu untuk membaca dan mencerna informasi. Hal ini
dapat membatasi pemahaman peserta yang memiliki minat baca rendah atau kemampuan literasi yang
bervariasi. Penelitian lain menunjukkan bahwa media cetak seperti leaflet efektif meningkatkan pengetahuan,
tetapi peningkatannya tidak setinggi metode interaktif seperti ceramah[11] Penelitian serupa  juga
menemukan bahwa penyuluhan tatap muka memberikan efek peningkatan pengetahuan yang lebih
signifikan dibandingkan leaflet karena memungkinkan elaborasi dan klarifikasi langsung [12]

Peningkatan pengetahuan pada kelompok I (ceramah) lebih tinggi dibandingkan kelompok II (leaflet).
Persentase peserta kategori “baik” pada kelompok ceramah meningkat sebesar 45,16 poin, sedangkan
kelompok leaflet hanya meningkat 29,04 poin. Selain itu, tidak ada yang masuk kategori “kurang” pada
kelompok ceramah, sementara pada kelompok leaflet masih tersisa 3%. Hal ini membuktikan bahwa metode
edukasi yang melibatkan interaksi interpersonal cenderung lebih efektif dibanding media pasif. Penyuluhan
secara langsung (ceramah) memungkinkan terjadinya proses two-way communication, diskusi, dan penjelasan
tambahan yang meningkatkan pemahaman konsep dan mendorong perubahan persepsi secara lebih cepat.
[8]. Selain itu dengan penyuluhan langsung secara interaktif dapat meningkatkan retensi informasi lebih
tinggi dibandingkan media cetak [13].

Pengaruh Metode Penyuluhan Terhadap Tingkat Pengetahuan Tentang Narkoba

Perubahan nilai pre-test dan post-test pada dua kelompok subjek penelitian ditunjukkan pada Tabel 3.
Secara umum, kedua kelompok mengalami peningkatan nilai rata-rata setelah intervensi, namun besarnya
peningkatan berbeda.

Pada kelompok I, terjadi peningkatan nilai rata-rata dari 66,13 menjadi 80,81 hal ini menunjukkan
learning gain yang cukup besar. Selain itu, penurunan standar deviasi dari +12,16 menjadi 7,86 menunjukkan
bahwa hasil belajar kelompok menjadi lebih seragam. Hal ini menandakan bahwa intervensi yang diberikan
tidak hanya meningkatkan skor, tetapi juga efektivitas pemahaman yang lebih merata di antara anggota
kelompok. Penurunan variabilitas hasil belajar (SD) merupakan salah satu indikator bahwa pembelajaran
efektif dan pemahaman lebih merata [14]. Penurunan SD pada Kelompok I membuktikan teori ini.

Pada kelompok II, nilai rata-rata mengalami peningkatan dari 67,10 menjadi 74,35, hal ini menunjukkan
adanya perbaikan kemampuan, namun peningkatan ini lebih kecil dibanding kelompok I. Rentang skor post-
test yang tetap lebar (40-90) serta standar deviasi yang masih cukup besar mengindikasikan adanya variasi
pemahaman antar peserta. Dibanding kelompok II, kelompok I menunjukkan peningkatan hasil pembelajaran
yang lebih tinggi dan lebih stabil. Hal ini membuktikan bahwa : metode atau intervensi yang diberikan pada
Kelompok I lebih efektif.
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Tabel 3. Hasil Pre-test dan Post-test Subyek penelitian

Kelompok Pre-test Post-test

Min  Max Rata —rata Min  Max Rata —rata
Kelompok I 40 85 66,13+12,16 65 95 80,81+7,86
Kelompok II 40 85 67,10+11,67 40 90 74,35+10,78

Untuk mengetahui perbedaan hasil pre-test dan post-test dilakukan uji alternatif Paired T-Test yaitu uji
wilcoxon. Hasil uji wilcoxon tercantum pada tabel 4, nilai signifikansi (p) yang diperoleh pada kedua kelompok
yaitu 0,000 < 0,05. Hal tersebut menunjukan bahwa ada perbedaan yang bermakna sebelum dan sesudah
diberikan intervensi dengan kata lain intervensi yang diberikan pada kedua kelompok berhasil
meningkatkan pengetahuan peserta. Hasil yang diperoleh sesuai dengan teori bahwa pemberian penyuluhan
dapat meningkatkan pengetahuan seseorang [15]. Hal tersebut juga sesuai dengan penelitian sebelumnya di
MAS Yapensa Jenggot Pekalongan, nilai pre-test sebelum dilakukan penyuluhan penyalahgunaan narkotika
dan psikotropika sebesar 30%, setelah dilakukan penyuluhan diperoleh hasil post-test sebesar 90%][1].

Penelitian ini hanya mengevaluasi tingkat pengetahuan responden segera setelah intervensi (immediate
post-test), sehingga belum dapat menggambarkan keberlanjutan efek intervensi dalam jangka panjang. Oleh
karena itu, belum diketahui apakah perbedaan efektivitas antara metode penyuluhan dan pemberian leaflet
dapat dipertahankan dalam periode waktu tertentu (knowledge retention). Untuk penelitian selanjutnya
disarankan dengan melakukan pengukuran tindak lanjut (follow-up), misalnya satu bulan setelah intervensi,
guna menilai stabilitas dan keberlanjutan peningkatan pengetahuan yang dihasilkan oleh masing-masing
metode edukasi.

Penelitian ini tidak melibatkan kelompok kontrol yang tidak menerima intervensi apa pun. Meskipun
desain pre-test—post-test telah mampu mengidentifikasi perubahan pengetahuan sebelum dan sesudah
intervensi, tidak adanya kelompok kontrol membatasi kemampuan untuk memastikan bahwa peningkatan
pengetahuan sepenuhnya disebabkan oleh intervensi, dan bukan oleh faktor eksternal. ~Oleh karena itu,
penelitian selanjutnya disarankan untuk menambahkan kelompok kontrol yang hanya menjalani pre-test dan
post-test tanpa intervensi, guna meningkatkan validitas internal dan kekuatan inferensial temuan penelitian.

Tabel 4. Hasil Uji Wilcoxon

Kelompok Rata — Rata Nilai Signifikansi (p)
Pre-test Post-test

Kelompok I 66,13+12,16 80,81+7,86 0,000

Kelompok I 67,10+11,67 74,35+10,78 0,000

Selanjutnya dilakukan Uji Mann-Whitney untuk membandingkan hasil post-test setelah intervensi pada
dua kelompok independen. Pada tabel 5 nampak bahwa hasil uji sebesar 0,022 < 0,05 menunjukan bahwa
ada perbedaan bermakna hasil post-test pada kelompok I dan kelompok II. Kelompok I memiliki rata-rata skor
post-test lebih tinggi daripada kelompok II. Hasil ini menunjukkan bahwa metode intervensi yang digunakan
pada kelompok I memberikan dampak peningkatan pengetahuan yang lebih besar dibandingkan metode
pada kelompok II. Hal ini sesuai dengan teori yang menyatakan bahwa metode pengajaran aktif
menghasilkan capaian pembelajaran lebih tinggi dibanding metode tradisional [16].

Tabel 5. Hasil Uji Mann-Whitney

Kelompok Rata — Rata Nilai Post-test Asymp. Sig. (2-tailed)
Kelompok I 80,81+7,86 0,022
Kelompok II 74,35+10,78

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa penyuluhan langsung (ceramah) memberikan peningkatan
pengetahuan yang lebih besar dibandingkan leaflet. Model penyuluhan memungkinkan peserta untuk
mendengarkan, berdiskusi, bertanya, dan memberikan umpan balik secara langsung. Aktivitas ini termasuk
dalam active learning, yang telah terbukti meningkatkan retensi informasi dan pemahaman konsep secara
signifikan. sedangkan leaflet merupakan media belajar pasif, pembaca hanya menerima informasi tanpa
proses interaksi, sehingga dampaknya terhadap peningkatan pengetahuan menjadi lebih rendah.
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Metode ceramah memungkinkan edukator menggunakan intonasi suara, ekspresi, cerita atau contoh
nyata, visualisasi, persuasi verbal. Menurut teori Elaboration Likelihood Model, persuasi yang bersifat
personal dan langsung meningkatkan proses elaborasi sehingga pesan lebih mudah diterima dan diyakini.
Sedangkan Leaflet, sebagai media cetak, tidak mampu mengaktivasi jalur persuasi yang kuat karena hanya
mengandalkan pembacaan individu tanpa keterlibatan emosional atau sosial [17]. Menurut teori
perkembangan kognitif Piaget, remaja berada pada tahap operasional formal, di mana pembelajaran menjadi
optimal ketika ada: stimulasi verbal,diskusi abstrak,argumentasi,penjelasan kontekstual. Penyuluhan
memungkinkan seluruh aspek tersebut terjadi, sedangkan leaflet hanya menyediakan teks statis tanpa
elaborasi dan tanpa stimulasi sosial.

Perbedaan efektivitas antara penyuluhan ceramah dan pemberian leaflet juga dapat ditunjau berdasar
Health Belief Model. Model ini menjelaskan bahwa perubahan perilaku kesehatan dipengaruhi oleh persepsi
ancaman, manfaat, dan self-efficacy [18]. Penyuluhan ceramah yang bersifat interaktif tidak hanya
meningkatkan persepsi ancaman terhadap bahaya narkoba, tetapi juga memperkuat persepsi manfaat dari
perilaku penolakan narkoba melalui penjelasan kontekstual, diskusi, dan contoh nyata. Selain itu, interaksi
langsung dan penguatan sosial selama penyuluhan berkontribusi pada peningkatan self-efficacy remaja untuk
menolak narkoba, khususnya dalam menghadapi tekanan teman sebaya. Sebaliknya, leaflet sebagai media
cetak satu arah cenderung hanya meningkatkan aspek kognitif terkait informasi tanpa keterlibatan emosional
dan sosial yang memadai, sehingga pengaruhnya terhadap persepsi manfaat dan self-efficacy menjadi lebih
terbatas. Dengan demikian, selaras dengan temuan penelitian ini, ceramah interaktif lebih efektif dalam
memengaruhi konstruk kunci perubahan perilaku kesehatan dibandingkan leaflet

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa pendekatan edukasi yang bersifat interaktif memberikan
dampak lebih besar. Oleh karena itu, lembaga seperti BNN atau dinas kesehatan dapat memprioritaskan
metode penyuluhan langsung sebagai strategi utama dalam meningkatkan literasi bahaya narkoba pada
remaja. Leaflet sebaiknya digunakan sebagai media tambahan, bukan media tunggal. Leaflet tetap dapat
dimanfaatkan, namun sebaiknya dirancang dengan bahasa yang lebih sederhana, visual menarik, dan
dilengkapi ilustrasi untuk menyesuaikan karakteristik remaja. Pengembangan leaflet berbasis infografis atau
komik edukasi dapat meningkatkan efektivitasnya sebagai media pendukung.

Keterbatasan Penelitian

Hasil penelitian ini belum dapat digeneralisasikan ke seluruh populasi remaja karena karakteristik
sampel yang relatif homogen (berasal dari satu panti asuhan dan dominasi responden berjenis kelamin
perempuan). Kondisi ini membatasi representativitas hasil, sehingga penelitian selanjutnya disarankan untuk
melibatkan sampel yang lebih beragam dari berbagai setting, seperti sekolah umum dan komunitas, serta
dengan komposisi gender yang lebih seimbang.

Penentuan subyek penelitian ke dalam kelompok intervensi dilakukan dengan metode menghitung
sederhana memiliki kekuatan metodologis yang lebih rendah dibandingkan randomisasi, sehingga
berpotensi menimbulkan bias seleksi. Oleh karena itu, penelitian mendatang disarankan untuk menerapkan
prosedur randomisasi yang lebih ketat guna meningkatkan validitas internal.

Adanya potensi Hawthorne effect, di mana kelompok penyuluhan ceramah menerima perhatian dan
interaksi yang lebih intens dari peneliti atau edukator dibandingkan kelompok leaflet [19]. Kondisi ini
memungkinkan bahwa peningkatan pengetahuan yang diamati tidak sepenuhnya disebabkan oleh metode
ceramabh itu sendiri, melainkan sebagian dipengaruhi oleh efek perhatian. Penelitian selanjutnya disarankan
untuk mengontrol faktor ini, misalnya dengan memberikan intensitas perhatian yang setara antar kelompok
intervensi.

Kesimpulan

Hasil penelitian ini menunjukkan bahwa kedua metode edukasi, yaitu penyuluhan (ceramah) dan
pemberian leaflet, mampu meningkatkan pengetahuan remaja tentang bahaya narkoba. Peningkatan ini
terlihat dari kenaikan skor post-test pada kedua kelompok dibandingkan skor pre-test. Namun demikian,
penyuluhan ceramah terbukti lebih efektif dibandingkan leaflet. Secara keseluruhan, penelitian ini
menegaskan bahwa edukasi kesehatan yang bersifat interaktif melalui penyuluhan ceramah memberikan
dampak yang lebih komprehensif dalam meningkatkan pengetahuan remaja mengenai bahaya narkoba
dibandingkan media cetak sebagai intervensi tunggal. Oleh karena itu, dalam program pencegahan narkoba
berbasis sekolah atau komunitas, metode penyuluhan langsung interaktif sebaiknya diutamakan. Leaflet
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dapat berfungsi sebagai alat bantu penguatan (reinforcement) atau pengingat (reminder) setelah penyuluhan,
bukan sebagai intervensi tungga
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