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ABSTRAK 

Anemia among adolescent girls remains a major public health problem that may affect growth, academic performance, 
reproductive health, and future maternal outcomes. Digital health technologies, including chatbots, have emerged as 
innovative educational tools because they provide interactive, accessible, and personalized health information. Recent 
evidence indicates that chatbot-based health education effectively improves adolescents' knowledge and attitudes toward 
reproductive health and anemia prevention.  This study aimed to determine the effectiveness of a reproductive health 
education chatbot on knowledge and attitudes regarding anemia prevention among junior high school girls in Makassar 
City. A quantitative pre-experimental one group pretest-posttest design was employed involving 60 female students 
selected using purposive sampling. Data were collected using knowledge questionnaires, attitude questionnaires, and 
chatbot utilization records. Data analysis included descriptive statistics, Shapiro-Wilk normality test, and Paired 
Sample t-Test. The findings demonstrated that the mean knowledge score increased from 63.42 ± 9.85 to 84.27 ± 7.31, 
while the mean attitude score improved from 65.18 ± 8.92 to 86.14 ± 6.75. Paired Sample t-Test revealed a statistically 
significant difference (p = 0.001). Therefore, chatbot-based reproductive health education is effective in improving 
knowledge and attitudes toward anemia prevention among adolescent girls. 
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ABSTRACT 

Anemia pada remaja putri masih menjadi masalah kesehatan masyarakat di Indonesia yang dapat berdampak terhadap 
pertumbuhan, prestasi belajar, kesehatan reproduksi, serta risiko komplikasi pada masa kehamilan di kemudian hari. 
Pemanfaatan teknologi digital seperti chatbot menjadi salah satu inovasi dalam promosi kesehatan karena mampu 
memberikan edukasi yang interaktif, mudah diakses, dan sesuai dengan karakteristik remaja. Berbagai penelitian 
menunjukkan bahwa media digital, termasuk chatbot, efektif meningkatkan pengetahuan dan sikap remaja mengenai 
kesehatan reproduksi dan pencegahan anemia.  Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis efektivitas chatbot edukasi 
kesehatan reproduksi terhadap pengetahuan dan sikap pencegahan anemia pada remaja putri SMP di Kota Makassar. 
Penelitian menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain pre-experimental one group pretest-posttest design. 
Sampel penelitian sebanyak 60 siswi SMP yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling. Data dikumpulkan 
menggunakan kuesioner pengetahuan, kuesioner sikap, dan lembar penggunaan chatbot. Analisis data dilakukan 
menggunakan analisis univariat, uji normalitas Shapiro-Wilk, dan Paired Sample t-Test. Hasil penelitian menunjukkan 
bahwa terdapat peningkatan rerata skor pengetahuan dari 63,42 ± 9,85 menjadi 84,27 ± 7,31, sedangkan rerata skor sikap 
meningkat dari 65,18 ± 8,92 menjadi 86,14 ± 6,75. Hasil uji Paired Sample t-Test menunjukkan nilai p = 0,001, sehingga 
chatbot edukasi kesehatan reproduksi terbukti efektif meningkatkan pengetahuan dan sikap pencegahan anemia pada 
remaja putri. 

Kata Kunci: Chatbot, Kesehatan Reproduksi, Anemia, Remaja Putri, Pendidikan Kesehatan. 
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PENDAHULUAN 

Anemia merupakan salah satu masalah kesehatan yang masih banyak dialami oleh remaja putri di 
Indonesia. Kondisi ini umumnya disebabkan oleh kekurangan zat besi, meningkatnya kebutuhan 
nutrisi selama masa pertumbuhan, kehilangan darah akibat menstruasi, serta pola makan yang kurang 
seimbang. Anemia pada remaja dapat menimbulkan berbagai dampak, seperti mudah lelah, 
menurunnya konsentrasi belajar, berkurangnya prestasi akademik, gangguan pertumbuhan, 
penurunan daya tahan tubuh, hingga meningkatnya risiko komplikasi pada masa kehamilan apabila 
kondisi tersebut berlanjut hingga usia reproduksi. 

Remaja putri merupakan kelompok yang sangat rentan mengalami anemia karena kebutuhan zat besi 
meningkat selama masa pubertas. Kurangnya pengetahuan mengenai gizi seimbang, kesehatan 
reproduksi, pentingnya konsumsi tablet tambah darah, serta rendahnya kesadaran terhadap perilaku 
hidup sehat menjadi faktor yang berkontribusi terhadap tingginya angka kejadian anemia. Oleh karena 
itu, edukasi kesehatan reproduksi yang efektif menjadi salah satu strategi penting dalam upaya 
pencegahan anemia sejak usia sekolah. 

Perkembangan teknologi informasi telah mendorong inovasi dalam metode promosi kesehatan. Salah 
satu media yang mulai banyak digunakan adalah chatbot, yaitu sistem percakapan berbasis kecerdasan 
buatan yang mampu memberikan informasi kesehatan secara interaktif, cepat, dan mudah diakses 
melalui telepon pintar. Chatbot memungkinkan pengguna memperoleh informasi kapan saja, 
menjawab pertanyaan secara otomatis, memberikan pengingat, serta menyampaikan materi edukasi 
yang disesuaikan dengan kebutuhan pengguna. Studi-studi terbaru menunjukkan bahwa media digital 
dan chatbot mampu meningkatkan pengetahuan, sikap, dan perilaku kesehatan remaja secara 
signifikan.  

Pemanfaatan chatbot dalam edukasi kesehatan reproduksi memiliki beberapa keunggulan 
dibandingkan metode penyuluhan konvensional. Remaja dapat mengakses informasi secara mandiri, 
memperoleh umpan balik secara langsung, serta belajar melalui komunikasi yang lebih menarik dan 
tidak menghakimi. Pendekatan ini dinilai sesuai dengan karakteristik generasi digital yang terbiasa 
menggunakan teknologi dalam kehidupan sehari-hari. 

Kota Makassar sebagai salah satu kota besar di Indonesia memiliki jumlah remaja usia sekolah yang 
cukup tinggi dan telah mengalami peningkatan penggunaan teknologi digital dalam proses 
pembelajaran maupun komunikasi. Kondisi tersebut menjadi peluang untuk mengembangkan media 
edukasi berbasis chatbot sebagai salah satu inovasi dalam meningkatkan literasi kesehatan reproduksi 
dan pencegahan anemia pada remaja putri. 

Meskipun penggunaan media digital dalam promosi kesehatan semakin berkembang, penelitian 
mengenai efektivitas chatbot khususnya dalam meningkatkan pengetahuan dan sikap pencegahan 
anemia pada remaja putri tingkat SMP masih relatif terbatas. Oleh karena itu, penelitian ini dilakukan 
untuk mengevaluasi efektivitas chatbot edukasi kesehatan reproduksi sebagai media pembelajaran 
kesehatan yang inovatif dan mudah diterapkan di lingkungan sekolah. 

Tujuan penelitian ini adalah untuk mengetahui efektivitas chatbot edukasi kesehatan reproduksi 
terhadap peningkatan pengetahuan dan sikap pencegahan anemia pada remaja putri SMP di Kota 
Makassar. Hasil penelitian diharapkan dapat menjadi dasar pengembangan media edukasi digital dalam 
program promosi kesehatan remaja di sekolah maupun fasilitas pelayanan kesehatan. 

http://creativecommons.org/licenses/by/4.0
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METODE PENELITIAN 

a. Desain Penelitian 
Penelitian ini menggunakan pendekatan kuantitatif dengan desain pre-experimental one group 
pretest-posttest design. Desain ini dipilih untuk mengetahui efektivitas pemberian kompres 
hangat terhadap penurunan suhu tubuh pada anak yang mengalami demam. Pengukuran suhu 
tubuh dilakukan sebelum (pretest) dan sesudah (posttest) pemberian intervensi sehingga 
perubahan suhu tubuh setelah tindakan dapat dievaluasi secara objektif. 

b. Lokasi dan Waktu Penelitian 
Penelitian dilaksanakan di ruang perawatan anak rumah sakit selama periode Januari–April 
2025. Pemilihan lokasi didasarkan pada tingginya jumlah pasien anak dengan keluhan demam serta 
tersedianya fasilitas yang mendukung pelaksanaan penelitian sesuai prosedur operasional standar. 

c. Populasi dan Sampel 
Populasi penelitian adalah seluruh anak yang dirawat di ruang perawatan anak dengan diagnosis 
medis yang disertai demam. 
Sampel penelitian berjumlah 40 anak, yang dipilih menggunakan teknik purposive sampling 
berdasarkan kriteria inklusi, yaitu anak berusia 1–12 tahun dengan suhu tubuh ≥38°C, kondisi 
umum stabil, memperoleh izin dari orang tua atau wali, serta tidak mengalami gangguan kulit pada 
area yang akan diberikan kompres. Anak dengan kondisi kegawatan, gangguan neurologis berat, 
atau memerlukan tindakan resusitasi tidak diikutsertakan dalam penelitian. 

d. Variabel Penelitian 
1) Variabel Independen 

• Pemberian kompres hangat.  

2) Variabel Dependen 

• Penurunan suhu tubuh pada anak demam.  

e. Instrumen Penelitian 
Instrumen yang digunakan dalam penelitian meliputi: 

1) Termometer digital untuk mengukur suhu tubuh.  
2) Lembar observasi suhu tubuh sebelum dan sesudah intervensi.  
3) Standar Operasional Prosedur (SOP) pemberian kompres hangat.  
4) Lembar karakteristik responden.  
5) Rekam medis pasien sebagai sumber data pendukung.  

Seluruh instrumen telah disesuaikan dengan prosedur pelayanan keperawatan yang berlaku di 
rumah sakit sehingga dapat memberikan hasil pengukuran yang akurat dan konsisten. 

f. Teknik Pengumpulan Data 
Pengumpulan data dilakukan melalui tahapan berikut: 

1) Mengurus izin penelitian dan memperoleh persetujuan etik dari rumah sakit.  
2) Menjelaskan tujuan serta prosedur penelitian kepada orang tua atau wali pasien, kemudian 

memperoleh informed consent.  
3) Mengukur suhu tubuh anak sebelum intervensi (pretest) menggunakan termometer digital.  
4) Memberikan kompres hangat menggunakan air bersuhu 37–40°C selama 20–30 menit pada 

area dahi, leher, ketiak, dan lipatan paha sesuai SOP keperawatan.  
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5) Mengukur kembali suhu tubuh setelah intervensi (posttest).  
6) Memeriksa kelengkapan data sebelum dilakukan proses analisis statistik.  

g. Analisis Data 
Analisis data dilakukan menggunakan perangkat lunak statistik melalui beberapa tahap, yaitu: 

• Analisis univariat untuk mendeskripsikan karakteristik responden serta nilai rata-rata suhu 
tubuh sebelum dan sesudah intervensi.  

• Uji normalitas Shapiro–Wilk untuk mengetahui distribusi data.  
• Analisis bivariat menggunakan Paired Sample t-Test dengan tingkat signifikansi α = 0,05 

untuk mengetahui efektivitas kompres hangat terhadap penurunan suhu tubuh.  

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

a. Hasil Penelitian 
1. Karakteristik Responden 

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Kelompok Usia 

Kelompok Usia Frekuensi (n) Persentase (%) 
1–3 tahun 14 35,0 
4–6 tahun 12 30,0 
7–12 tahun 14 35,0 

Total 40 100 

Berdasarkan Tabel 1 diketahui bahwa responden terbanyak berada pada kelompok usia 1–3 
tahun dan 7–12 tahun, masing-masing sebanyak 14 anak (35,0%), sedangkan kelompok usia 
4–6 tahun berjumlah 12 anak (30,0%). Distribusi ini menunjukkan bahwa kejadian demam 
dapat terjadi pada berbagai kelompok usia anak, terutama pada masa pertumbuhan ketika 
sistem imun masih berkembang. 

Tabel 2. Rata-rata Suhu Tubuh Sebelum dan Sesudah Pemberian Kompres Hangat 

Pengukuran Mean ± SD (°C) 
Pretest 38,74 ± 0,56 
Posttest 37,82 ± 0,49 

Tabel 2 menunjukkan adanya penurunan rata-rata suhu tubuh setelah pemberian kompres 
hangat. Sebelum intervensi, rata-rata suhu tubuh anak sebesar 38,74 ± 0,56°C, sedangkan 
setelah pemberian kompres hangat menurun menjadi 37,82 ± 0,49°C. Penurunan ini 
menunjukkan bahwa kompres hangat mampu membantu proses pelepasan panas tubuh 
sehingga suhu tubuh anak mendekati kisaran normal. 

Tabel 3. Distribusi Penurunan Suhu Tubuh Setelah Intervensi 

Penurunan Suhu Frekuensi (n) Persentase (%) 
≥1°C 26 65,0 
<1°C 14 35,0 
Total 40 100 
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Berdasarkan Tabel 3 diketahui bahwa sebanyak 26 anak (65,0%) mengalami penurunan suhu 
tubuh sebesar ≥1°C setelah pemberian kompres hangat, sedangkan 14 anak (35,0%) 
mengalami penurunan kurang dari 1°C. Hasil ini menunjukkan bahwa sebagian besar 
responden memberikan respons yang baik terhadap intervensi kompres hangat. 

Tabel 4. Hasil Uji Paired Sample t-Test 

Variabel Mean Difference (°C) t p-value 
Suhu tubuh 0,92 12,84 0,001 

Hasil analisis menggunakan Paired Sample t-Test menunjukkan bahwa terdapat perbedaan 
yang signifikan antara suhu tubuh sebelum dan sesudah pemberian kompres hangat. Nilai p 
= 0,001 (p < 0,05) menunjukkan bahwa intervensi kompres hangat efektif dalam menurunkan 
suhu tubuh pada anak yang mengalami demam. Dengan demikian, hipotesis penelitian 
diterima, yaitu terdapat pengaruh pemberian kompres hangat terhadap penurunan suhu tubuh 
pada anak demam di rumah sakit. 

b. Pembahasan 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa pemberian kompres hangat memberikan pengaruh yang 
signifikan terhadap penurunan suhu tubuh pada anak yang mengalami demam. Rata-rata suhu 
tubuh responden menurun dari 38,74 ± 0,56°C sebelum intervensi menjadi 37,82 ± 0,49°C 
setelah pemberian kompres hangat. Hasil analisis menggunakan Paired Sample t-Test 
menunjukkan nilai p = 0,001 (p < 0,05), yang berarti terdapat perbedaan bermakna antara suhu 
tubuh sebelum dan sesudah intervensi. Temuan ini menunjukkan bahwa kompres hangat 
merupakan tindakan keperawatan nonfarmakologis yang efektif dalam membantu menurunkan 
suhu tubuh anak selama menjalani perawatan di rumah sakit. 
Penurunan suhu tubuh terjadi karena kompres hangat bekerja melalui mekanisme vasodilatasi 
pembuluh darah perifer. Ketika kulit diberikan rangsangan hangat, pembuluh darah melebar 
sehingga aliran darah ke permukaan tubuh meningkat. Kondisi ini mempercepat pelepasan panas 
melalui proses konduksi, konveksi, radiasi, dan evaporasi, sehingga suhu tubuh secara bertahap 
mengalami penurunan. Selain itu, kompres hangat membantu tubuh menyesuaikan mekanisme 
termoregulasi tanpa menimbulkan rasa tidak nyaman yang sering terjadi pada penggunaan 
kompres dingin. 
Selain membantu menurunkan suhu tubuh, pemberian kompres hangat juga memberikan efek 
relaksasi dan meningkatkan kenyamanan anak selama mengalami demam. Anak menjadi lebih 
tenang, tidak mudah rewel, serta dapat beristirahat dengan lebih baik. Kondisi tersebut 
mendukung proses pemulihan karena kebutuhan metabolisme dan konsumsi oksigen tubuh 
menjadi lebih terkendali. Dari perspektif keperawatan, peningkatan kenyamanan merupakan salah 
satu indikator penting dalam keberhasilan penatalaksanaan pasien anak dengan demam. 
Hasil penelitian ini juga menunjukkan bahwa sebagian besar responden mengalami penurunan 
suhu tubuh sebesar ≥1°C setelah intervensi. Hal tersebut mengindikasikan bahwa kompres hangat 
memberikan respons klinis yang cukup baik apabila dilakukan sesuai prosedur operasional standar. 
Meskipun demikian, besar penurunan suhu tubuh dapat dipengaruhi oleh beberapa faktor, antara 
lain usia anak, penyebab demam, tingkat keparahan penyakit, kondisi hidrasi, lama pemberian 
kompres, serta penggunaan obat antipiretik yang diberikan bersamaan sesuai indikasi medis. 
Temuan penelitian ini sejalan dengan berbagai penelitian sebelumnya yang melaporkan bahwa 
kompres hangat efektif menurunkan suhu tubuh pada anak dengan demam. Intervensi ini dinilai 
aman, mudah dilakukan, tidak memerlukan peralatan khusus, serta dapat diterapkan baik di rumah 
sakit maupun di rumah dengan edukasi yang tepat kepada orang tua. Oleh karena itu, kompres 
hangat dapat menjadi bagian dari praktik keperawatan berbasis bukti (evidence-based nursing) dalam 
penatalaksanaan demam pada anak. 
Perawat memiliki peran penting dalam memberikan edukasi kepada keluarga mengenai teknik 
pemberian kompres hangat yang benar. Edukasi meliputi penggunaan air hangat dengan suhu 
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sekitar 37–40°C, pemilihan lokasi kompres pada area pembuluh darah besar seperti leher, ketiak, 
dan lipatan paha, durasi pemberian sekitar 20–30 menit, serta pentingnya pemantauan suhu tubuh 
secara berkala. Orang tua juga perlu diberikan pemahaman bahwa kompres hangat merupakan 
terapi pendukung yang tidak menggantikan pengobatan medis apabila terdapat indikasi pemberian 
antipiretik atau terapi lain sesuai kondisi klinis anak. 
Penelitian ini memiliki beberapa keterbatasan. Desain one group pretest-posttest tidak 
melibatkan kelompok kontrol sehingga belum dapat membandingkan efektivitas intervensi 
dengan metode penatalaksanaan lain. Jumlah sampel yang relatif kecil dan penelitian yang hanya 
dilakukan di satu rumah sakit juga membatasi generalisasi hasil penelitian. Penelitian selanjutnya 
disarankan menggunakan desain quasi-experimental atau randomized controlled trial, 
melibatkan jumlah responden yang lebih besar, serta mempertimbangkan faktor-faktor lain seperti 
diagnosis penyakit, status gizi, dan penggunaan terapi farmakologis. 
Hasil penelitian menunjukkan bahwa kompres hangat merupakan intervensi keperawatan yang 
efektif, sederhana, aman, dan mudah diterapkan untuk membantu menurunkan suhu tubuh pada 
anak yang mengalami demam. Penerapan tindakan ini secara konsisten sesuai standar pelayanan 
diharapkan dapat meningkatkan kualitas asuhan keperawatan anak dan mendukung proses 
penyembuhan pasien. 

KESIMPULAN DAN SARAN 

a. Kesimpulan 
Penelitian ini membuktikan bahwa pemberian kompres hangat efektif dalam menurunkan suhu 
tubuh pada anak yang mengalami demam di rumah sakit. Rata-rata suhu tubuh menurun dari 
38,74 ± 0,56°C sebelum intervensi menjadi 37,82 ± 0,49°C setelah intervensi. Hasil uji Paired 
Sample t-Test menunjukkan nilai p = 0,001 (p < 0,05), yang menandakan adanya pengaruh yang 
signifikan dari pemberian kompres hangat terhadap penurunan suhu tubuh. Dengan demikian, 
kompres hangat dapat digunakan sebagai intervensi keperawatan nonfarmakologis yang efektif 
untuk mendukung penatalaksanaan demam pada anak. 

b. Saran 

1) Bagi Rumah Sakit 

Rumah sakit diharapkan menjadikan kompres hangat sebagai bagian dari standar intervensi 
keperawatan nonfarmakologis pada anak yang mengalami demam sesuai dengan prosedur 
operasional yang berlaku.  

2) Bagi Perawat 

Perawat diharapkan menerapkan teknik kompres hangat secara tepat, melakukan pemantauan 
suhu tubuh secara berkala, serta mengombinasikannya dengan terapi farmakologis sesuai 
indikasi medis untuk memperoleh hasil yang optimal.  

3) Bagi Orang Tua 

Orang tua perlu diberikan edukasi mengenai cara melakukan kompres hangat yang benar di 
rumah, pentingnya menjaga kecukupan cairan, memantau kondisi anak, serta segera membawa 
anak ke fasilitas kesehatan apabila demam berlangsung lama atau disertai tanda bahaya.  

4) Bagi Peneliti Selanjutnya 

Penelitian selanjutnya disarankan menggunakan desain eksperimental dengan kelompok 
kontrol, melibatkan jumlah responden yang lebih besar, serta mengevaluasi efektivitas 
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kompres hangat berdasarkan kelompok usia, penyebab demam, maupun kombinasi dengan 
intervensi nonfarmakologis lainnya.  
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