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ABSTRACT 
 
Background of Study: Obesity is an excessive accumulation of fat due to an imbalance of energy 

intake with energy used for a long time and has an impact on health problems and decreased 

quality of life. Health education using audio visual aid (AVA) can improve behavior change in obese 

patients towards a better understanding of health. This study aims to determine the effect of health 

education through audio visual aid (AVA) on behavioral changes in obese patients in Puskesmas 

Melayu Kota Piring. 

Methods: This research used Pre-experimental research design with One Group Pretest Post-test 

design. There were 20 respondents for sampling. The instrument data used questioner to measure 

knowledge, attitudes and actions about behavior change. Analysis data used Wilcoxon statistical 

test. 

Results: For statistical test knowledge indicators p-value = 0.055 (˃0.05), this showed that the 

alternative hypothesis (Ho) was rejected. As for the attitude indicator, the statistical test value of p-

value = 0.025 (˂0.05) and the indicator of statistical test action p-value = 0.004 (˂0.05), this 
showed that the alternative hypothesis (Ha) was accepted.  

Conclusion: Health education through audio visual aid (AVA) can influence the behavior of obese 

patients. 
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PENDAHULUAN  

Obesitas merupakan penumpukan lemak 

yang berlebihan akibat ketidakseimbangan 

asupan energi (energy intake) dengan 

energi yang digunakan (energy expenditure) 

dalam waktu lama. Obesitas dapat terjadi 

karena adanya ketidakseimbangan antara 

energi dari makanan yang masuk lebih 

besar dibanding dengan energi yang 

digunakan tubuh, sehingga kuantitas 

jaringan lemak tubuh dibandingkan 

dengan berat badan total lebih besar dari 

keadaan normalnya (Bappenas, 2019). 

Obesitas menjadi masalah di berbagai 

belahan dunia dimana prevalensinya 

meningkat dengan cepat, baik di negara 

maju maupun negara berkembang. 

Terjadinya peningkatan obesitas di 

seluruh dunia memiliki dampak penting 

pada gangguan kesehatan dan penurunan 

kualitas hidup. Obesitas memiliki kontribusi 

penting terhadap kejadian penyakit 

kardiovaskuler, diabetes melitus tipe 2, 

kanker, osteoarthritis, dan sleep apnea di 

seluruh dunia (Seidell dan Halberstadt, 

2015).  

Di Kota Tanjung Pinang, persoalan 

kelebihan berat badan dan obesitas juga 

menjadi perhatian tersendiri dalam 

penanganan kesehatan masyarakat. Data 

laporan Posbindu PTM menunjukkan 

terjadi peningkatan obesitas khususnya 

pada rentang usia 18-44 tahun mencapai 

1.096 orang (Dinkes Kota Tanjung Pinang, 

2020). Puskesmas Melayu Kota Piring 

pada tahun 2020 sudah membentuk tim 

kesehatan khusus bagi penanganan 

pasien yang terindikasi mengalami 

masalah berat badan dan obesitas melalui 

program tata laksana obesitas, yang tetap 

mengacu pada program pusat.  

Faktor lingkungan seperti pola makan dan 

pola aktivitas fisik serta pola makan seperti 

jumlah asupan energi yang berlebih 

menyebabkan kelebihan berat badan 

dan obesitas. Jenis makanan dengan 

kepadatan energi yang tinggi (tinggi lemak, 

gula, dan kurang serat) menyebabkan 

ketidakseimbangan energi. Pola aktivitas 

fisik, pola aktivitas fisik sidintary (kurang 

gerak) menyebabkan energi yang 

dikeluarkan tidak maksimal sehingga 

meningkatkan obesitas. Demikian juga 

faktor obat-obatan dan hormonal.  

Menurut Riswanti (2016), obesitas ini 

dapat ditangani dengan beberapa cara, 

diantaranya seperti olahraga yang 

menggunakan oksigen dalam sistem 

pembentukan energinya atau dengan kata 

lain olahraga yang tidak terlalu berat 

namun dalam waktu lebih dari 15 menit, 

seperti bersepeda, berenang, jogging, 

senam aerobik, dan lain-lain. Demikian 

juga dengan latihan fisik yang terencana 

dengan melibatkan gerakan tubuh 

berulang-ulang serta ditujukan untuk 

meningkatkan kesehatan dan kebugaran 

jasmani. Disamping itu, dengan menerapkan 

diet dalam mengonsumsi makanan sehari-

hari, mengurangi konsumsi makanan 

cepat saji dan banyak mengandung lemak 

terutama asam lemak tak jenuh dan 

mengurangi makanan yang manis-manis. 

Hal yang terakhir apabila penderita 

obesitas tidak mungkin lagi diberikan cara 

olahraga dan diet adalah melalui operasi, 

yaitu mengangkat jaringan lemak bawah 

kulit yang berlebihan pada penderita.  

Disamping beberapa faktor dan pencegahan 

obesitas diatas, ada beberapa faktor lain 

yang turut mempengaruhi derajat kesehatan 

seseorang seperti faktor perilaku. 

Perubahan perilaku seseorang baik pada 

indikator pengetahuan, sikap dan tindakan 

untuk hidup lebih sehat dengan menerapkan 

edukasi yang diberikan oleh tenaga 

kesehatan dalam bentuk penyuluhan, 

sesuai dengan tujuan pendidikan kesehatan 

adalah penambahan pengetahuan dan 

kemampuan seseorang melalui teknik 

praktik belajar atau instruksi dengan 

tujuan mengubah atau mempengaruhi 

perilaku manusia baik secara individu, 

kelompok maupun masyarakat untuk 
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meningkatkan kesadaran akan nilai 

kesehatan dengan sadar mau mengubah 

perilakunya menjadi perilaku hidup sehat 

(Notoatmodjo, 2012).  

Dengan kondisi pandemi covid-19 ini, 

berdampak pada pembatasan aktivitas 

sosial masyarakat, memerlukan upaya 

stategis untuk tetap menerapkan edukasi 

kesehatan dalam rangka perubahan 

perilaku pasien obesitas dengan tetap 

mematuhi protokol kesehatan. Keberhasilan 

edukasi kesehatan sendiri salah satunya 

tergantung kepada komponen media yang 

digunakan atau diberikan kepada masyarakat. 

Media merupakan salah satu komponen 

yang penting dalam menyampaikan 

informasi kepada masyarakat guna 

membantu penyerapan informasi secara 

cepat (Gejir, 2017). 

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui 

pengaruh edukasi kesehatan obesitas 

melalui Audio Visual Aid (AVA) terhadap 

perilaku pasien obesitas di wilayah 

Puskesmas Melayu Kota Piring. Perilaku 

pasien obesitas meliputi indikator 

pengetahuan, sikap dan tindakan. Ketiga 

indikator ini merupakan faktor penting 

untuk mengukur kesadaran akan nilai 

kesehatan bagi pasien obesitas. 

Permasalahan terkait tingkat kesadaran 

kesehatan bagi mereka yang mengalami 

obesitas baik individu, kelompok maupun 

masyarakat telah menjadi perhatian 

tersendiri di Puskemas Melayu Kota 

Piring. Data di Dinkes Kota Tanjungpinang 

menunjukkan telah terjadi peningkatan 

obesitas khususnya pada rentang usia 18-

44 tahun mencapai 1.096 orang (Dinkes 

Kota Tanjung Pinang, 2020), termasuk 

kasus yang berada di Puskesmas Melayu 

Kota Piring. Oleh karena itu perlu 

dilakukan penelitian apakah ada pengaruh 

edukasi kesehatan obesitas melalui audio 

visual aid (AVA) pada pasien obesitas, 

sehingga akan berdampak pada 

perubahan perilaku untuk menerapkan 

gaya hidup lebih sehat.  

METODE PENELITIAN 

Desain penelitian menggunakan design 

pra eksperimen dengan rancangan One 

Group Pretest Posttest. Sampel penelitian 

berjumlah 20 responden. Alat pengumpulan 

data dengan kuisioner untuk mengukur 

pengetahuan, sikap dan tindakan tentang 

perubahan perilaku dengan menggunakan 

uji statistik wilcoxon match pairs test.  

 

HASIL PENELITIAN 

Karakteistik responden 

Karakteristik responden berdasarkan usia, 

jenis kelamin dan pekerjaan sebagaimana 

tabel 1.1 dibawah ini. 

 

Tabel 1. Karakteristik responden usia, 

jenis kelamin dan pekerjaan di 

Puskesmas Melayu Kota Piring (n=20) 

No Karakteristik F % 

1 Usia : 

Dewasa Awal:  

26-35 tahun 

Dewasa Akhir: 

36-45 tahun 

Lansia Awal: 

46-55 tahun 

 

10 

 

- 

 

10 

 

50 

 

- 

 

50 

2 Jenis Kelamin : 

Perempuan 

Laki-Laki 

 

20 

- 

 

100 

- 

3 Pekerjaan : 

IRT 

Swasta 

 

20 

- 

 

100 

 Total 20 100 

 

Pada tabel 1. menunjukkan bahwa hasil 

penelitian terhadap karakteristik responden. 

Responden usia dewasa awal sebanyak 

50%, lansia awal sebanyak 50%, dan 

semua berjenis kelamin perempuan 

(100%). Sedangkan dari segi pekerjaan 

semua berlatar belakang ibu rumah 

tangga (100%).  

Perilaku sebelum dilakukan edukasi 

perilaku responden sebelum dilakukan 

edukasi kesehatan sebagaimana tabel 2. 
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Tabel 2. Distribusi perilaku responden sebelum dilakukan edukasi kesehatan melalui 

audio visual aid (AVA) pada pasien Obesitas (n=20) 

Perilaku Baik Cukup Kurang Total 

f % f % F % F % 

Pengetahuan 

Sikap 

Tindakan 

- 

- 

- 

- 

- 

- 

10 

10 

14 

50 

50 

70 

10 

10 

6 

50 

50 

30 

20 

20 

20 

100 

100 

100 

 

Tabel 3. Distribusi perilaku responden sesudah dilakukan edukasi kesehatan melalui 

audio visual aid (AVA) pada pasien obesitas (n=20) 

Perilaku 
Baik Cukup Kurang Total 

f % f % F % f % 

Pengetahuan 

Sikap 

Tindakan 

- 

16 

18 

- 

80 

90 

12 

- 

- 

60 

- 

- 

8 

4 

2 

40 

20 

10 

20 

20 

20 

100 

100 

100 

 

Tabel 4. Hasil uji Wilcoxon untuk 

indikator pengetahuan pada pasien 

obesitas  

N Z p-value 

20 1.922 0.055 

 

Tabel 5. Hasil uji Wilcoxon untuk 

indikator sikap pada pasien obesitas 

N Z p-value 

20 2.238 0.025 

 

Tabel 6. Hasil uji Wilcoxon Untuk 

Indikator Tindakan Pada Pasien 

Obesitas 

N Z p-value 

20 2.846 0.004 

 

Pada tabel 2. menunjukkan bahwa distribusi 

frekuensi perilaku sebelum dilakukan 

edukasi kesehatan melalui audio visual aid 

(AVA) pada pasien obesitas, ditemukan 

bahwa untuk indikator pengetahuan dan 

sikap didapati cukup dan kurang masing-

masing sebanyak 10 orang atau 50%, dan 

pada indikator tindakan didapati cukup 

sebanyak 14 orang atau 70% dan didapati 

kurang sebanyak 6 orang atau 30%. 

Perilaku responden sesudah dilakukan 

edukasi kesehatan sebagaimana tabel 3. 

menunjukkan distribusi frekuensi perilaku 

sesudah dilakukan edukasi kesehatan 

melalui audio visual aid (AVA) pada 

pasien obesitas, didapati bahwa untuk 

kategori pengetahuan cukup didapati 

sebanyak 12 orang atau 60%. Sedangkan 

pada indikator sikap didapati baik 

sebanyak 16 orang atau 80%, demikian 

juga dengan indikator tindakan didapati 

baik sebanyak 18 orang atau 90%. 

 

Analisis bivariat 

Analisis bivariat untuk mengetahui 

pengaruh edukasi kesehatan melalui 

audio visual aid (AVA) terhadap perilaku 

pasien obesitas di wilayah Puskesmas 

Melayu Kota Piring, dengan menggunakan 

uji statistik wilcoxon match pairs test dan 

penyajian deskripsi data dalam bentuk 

tabel. Hasil uji wilcoxon untuk indikator 

pengetahuan sebagaimana tabel 4. 

Dari tabel 4 didapatkan hasil uji statistik 

bahwa nilai p-value = 0,055 jika 

dibandingkan dengan nilai 0,05 maka 

nilainya lebih besar dan artinya adalah 

perbedaan nilai pretest dan posttest 

adalah tidak signifikan. Sehingga untuk 

indikator pengetahuan tidak terdapat 

perbedaan yang signifikan antara nilai 

pretest dan nilai posttest. 

Hasil uji wilcoxon untuk indikator sikap 

sebagaimana tabel 5.. Dari tabel 5 uji 

statistik dapat dilihat nilai p-value = 0,025 

jika dibandingkan dengan nilai 0,05 maka 
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nilainya lebih kecil dan artinya adalah 

perbedaan nilai pretest dan posttest 

adalah signifikan. Sehingga untuk 

indikator sikap terdapat perbedaan yang 

signifikan antara nilai pretest dan nilai 

posttest. 

Hasil uji wilcoxon untuk indikator tindakan 

sebagaimana tabel 6. Dari tabel 6 uji 

statistik dapat dilihat nilai p-value = 0,004 

jika dibandingkan dengan nilai 0,05 maka 

nilainya lebih kecil dan artinya adalah 

perbedaan nilai pretest dan posttest 

adalah signifikan. Sehingga untuk 

indikator tindakan terdapat perbedaan 

yang signifikan antara nilai pretest dan 

nilai posttest. 

 

PEMBAHASAN 

Usia 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa rata-

rata responden kategori dewasa awal atau 

berusia 26-35 tahun sebanyak 10 orang 

(50%) dan katagori lansia awal 46-55 

tahun sebanyak 10 orang (50%). Menurut 

Kemenkes (2010), menyebutkan batasan 

usia dewasa awal adalah 26-35 tahun, 

untuk usia dewasa akhir 36-45 tahun, 

sedangkan 46-55 tahun termasuk lansia 

awal, dan 56-65 termasuk lansia akhir. 

Pada rentang usia ini rentan berpotensi 

terjadinya obesitas. Hal ini juga sejalan 

dengan  sebuah studi yang dilakukan oleh 

Harvard T.H. Chan School of Public 

Health (Du.T, et. all 2017), bahwa 

peningkatan berat badan pada awal dan 

pertengahan usia dewasa akan meningkatkan 

resiko kesehatan di kemudian hari. Hal ini 

terjadi karena terjadinya peningkatan berat 

badan sehingga metabolismenya melambat.  

Menurut hasil penelitian Septiyanti dan 

Seniwati (2020) menyebutkan bahwa 

prevalensi obesitas berdasarkan umur 

pada dewasa awal dan lansia awal lebih 

banyak yang mengalami obsesitas. Ada 

banyak perubahan fisiologis dan komposisi 

tubuh yang sering terjadi seiring dengan 

bertambahnya usia seseorang. Penelitian 

Canning, et al (2014) menyebutkan bahwa 

berat badan tubuh meningkat sepanjang 

rentang kehidupan sampai sekitar usia 60 

tahun dan kemudian cenderung menurun 

setelahnya. Seiring dengan bertambahnya 

usia, hubungan antara obesitas dan umur 

dapat dijelaskan disebabkan penurunan 

tingkat aktifitas fisik. Kejadian obesitas, 

terutama faktor bertambahnya usia 

disebabkan karena penumpukan lemak 

tubuh, terutama lemak pusat. Lemak 

subkutan yang terletak jauh dari daerah 

batang yang didistribusikan kembali ke 

daerah perut yang menimbulkan risiko 

metabolik yang lebih besar karena 

adipositas viseral atau abdominal lebih 

terkait erat dengan banyak kondisi 

(Canning et al, 2014). Kecenderungan 

obesitas dialami oleh seseorang yang 

berumur tua diduga akibat pola konsumsi 

yang tidak sehat seperti makanan tinggi 

gula, lemak, makanan olahan, rendahnya 

aktifitas fisik, serta metabolisme tubuh 

yang berjalan lambat (Prestes et al., 2014).  

Penelitian ini sejalan dengan data yang 

dikeluarkan oleh Dinkes Kepri (2018) yang 

menunjukkan bahwa adanya peningkatan 

prevalensi kelebihan berat badan dan 

obesitas pada kelompok usia produktif 

diatas 28 tahun. Prevelensi kelebihan 

berat badan meningkat dari 11,5% pada 

2013 menjadi 13,6% pada 2018. 

Sedangkan prevelensi obesitas meningkat 

14,8% pada 2013 menjadi 21,8% pada 

2018. Demikian juga dengan data dari 

Dinkes Kota Tanjungpinang (2020) 

menunjukkan bahwa persoalan kelebihan 

berat badan dan obesitas telah menjadi 

perhatian tersendiri dalam penanganan 

kesehatan masyarakat.  

Data laporan Posbindu PTM (2021) 

menunjukkan terjadi peningkatan obesitas 

khususnya pada rentang usia 18-44 tahun 

mencapai 1.096 orang. Dengan demikian, 

penelitian ini memperkuat hasil penelitian 

sebelumnya dan berupaya memberikan 

terobosan alternatif edukasi kesehatan 
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melalui audio visual aid (AVA) dalam 

upaya melaksanakan tatalaksana obesitas 

dan sejalan dengan program pembangunan 

gizi Indonesia yang dicanangkan pemerintah 

melalui Bappenas (2019) bahwa program 

tatalaksana obesitas terus digalakkan 

dalam rangka penurunan angka kelebihan 

berat badan dan obesitas. Pengembangan 

program tatalaksana obesitas ini berguna 

untuk menekan angka obesitas menuju 

pola hidup sehat dan dikembangkan di 

unit pelayanan kesehatan, seperti di 

rumah sakit maupun pusat kesehatan 

masyarakat di seluruh Indonesia.  

 

Jenis Kelamin 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

mayoritas responden adalah berjenis 

kelamin perempuan 20 orang (100%). 

Berdasarkan data dari Bappenas (2019), 

obesitas sering terjadi kepada perempuan. 

Prevalensi obesitas lebih banyak pada 

perempuan dibanding laki-laki berdasarkan 

penelitian Septiyanti dan Seniwati (2020) 

menyebutkan bahwa adanya perbedaan 

metabolisme lemak antara laki-laki dan 

perempuan. Sejalan dengan penelitian Du, 

et al (2013), bahwa pada umumnya 

perempuan memiliki lemak tubuh yang 

lebih besar dibanding laki-laki. Selain itu, 

perempuan juga menunjukkan akumulasi 

jaringan adipose prefensial di daerah 

gluteofemoral. Sementara pada laki-laki 

lebih rentan terhadap penumpukan lemak 

daerah perut, kondisi yang dikenal dengan 

obesitas sentral.  

Menurut Rahmawati dan Murbawani 

(2015), perempuan rentan terhadap 

obesitas terutama pada masa monopause, 

hal ini disebabkan karena penurunan 

massa otot dan perubahan status hormon. 

Hilangnya siklus menstruasi mempengaruhi 

asupan kalori dan sedikit menurunkan 

konsumsi metabolik, meskipun sebagian 

besar kenaikan berat badan tersebut 

dikaitkan dengan penurunan aktifitas fisik. 

Selain itu, penuaan dan transisi monopause 

masing-masing terkait dengan perubahan 

dalam metabolisme jaringan adiposa yang 

dapat berkontribusi pada penumpukan 

lemak tubuh setelah monopause.  

Menurut Riswanti (2016), wanita lebih 

rentan terkena obesitas karena paling 

tidak ada 2 faktor yang mempengaruhi, 

yaitu : pertama, faktor hormonal berkaitan 

dengan hormon dan lemak di tubuh wanita 

lebih banyak dibandingkan pria, dan 

memiliki massa otot lebih sedikit dibanding 

pria. Jika wanita makan dengan jumlah 

kalori berlebih, ia akan rentan mengalami 

berat badan. Kedua, faktor lingkungan 

berkaitan dengan pola makan dan 

aktivitas. Karena diet berhubungan 

dengan makanan yang dikonsumsi dalam 

keluarga sehari-hari maka partisipasi 

seluruh anggota keluarga untuk ikut 

mengubah pola makanan akan sangat 

bermanfaat. Dengan mengurangi konsumsi 

makanan cepat saji dan banyak 

mengandung lemak terutama asam lemak 

tak jenuh dan mengurangi makanan yang 

manis-manis akan mengubah perilaku 

menuju pola hidup sehat. 

 

Jenis Pekerjaan 

Hasil penelitian menunjukkan bahwa 

semua responden baik kategori dewasa 

awal atau berusia 26-35 tahun sebanyak 

10 orang (50%) dan kategori lansia awal 

46-55 tahun sebanyak 10 orang (50%) 

adalah ibu rumah tangga. Hal ini dapat 

dijelaskan karena kurangnya melakukan 

aktifitas atau aktifitas yang monoton 

dibandingkan mereka yang bekerja.  

Penelitian yang dilakukan oleh Kolahi, et 

al (2018) di Iran menunjukkan bahwa ada 

hubungan antara pekerjaan dengan obesitas. 

Bahwa pekerjaan sebagai ibu rumah 

tangga memiliki pravelensi obesitas 

terbesar dibandingkan pekerjaan lainnya. 

Terdapat hubungan antara obesitas dan 

pekerjaan ini disebabkan karena 

hubungannya dengan aktifitas fisik. 

Kurangnya pekerjaan di luar rumah dapat 
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berkontribusi pada tingginya pravelensi 

obesitas pada ibu rumah tangga. Apalagi 

ibu rumah tangga biasanya tidak memiliki 

kebiasaan berolah raga dan aktifitas 

secara rutin. 

Sementara penelitian Kandara dan 

Stangers (2014) di beberapa negara 

Afrika, kegemukan pada perempuan 

dianggap sebagai lambang kemakmuran 

dan kecantikan. Selain itu, penelitian 

Robles (2014) menyebutkan mereka yang 

tidak bekerja/status pekerjaan rendah 

berhubungan dengan terbatasnya 

kemampuan untuk memperoleh makanan 

sehat yang dapat meningkatkan risiko 

obesitas. Maka mereka yang sudah tidak 

bekerja banyak menderita obesitas dari 

pada mereka yang masih aktif bekerja.  

Di Indonesia, penelitian Sumael et al. 

(2020) menyatakan bahwa dari sudut 

pekerjaan rumah tangga menunjukkan 

mereka memiliki waktu yang sedikit dalam 

melakukan aktifitas fisik, misalnya menyapu, 

mengepel dan membersihkan jendela. 

Memanfaatkan waktu di rumah banyak 

untuk istirahat, sedikit waktu untuk berolah 

raga. Padahal aktifitas fisik sangat 

merupakan faktor penting dalam 

memelihara kesehatan yang baik secara 

keseluruhan. Kondisi ini menunjukkan ada 

hubungan antara pekerjaan rumah tangga 

dengan obesitas. Apabila dilihat dari sudut 

kemajuan teknologi, gaya hidup turut 

mengurangi aktifitas fisik seseorang, 

contohnya alat-alat rumah tangga yang 

menjadi serba digital sehinggga berpengaruh 

terhadap cara memasak, mencuci bahkan 

penggunaan kendaraan bermotor yang 

mengurangi aktifitas untuk bepergian ke 

suatu tempat. Demikian juga penelitian 

Rahmida (2016) menunjukkan bahwa 

pekerjaan rumah tangga juga berpotensi 

menjadi faktor resiko obesitas, apabila 

dikaitkan dengan gaya hidup modern 

akibat kemajuan teknologi, sehingga 

menyebabkan berkurangnya aktifitas fisik.  

 

Perbedaan perilaku sebelum dan 

sesudah diberikan edukasi kesehatan 

melalui Audio Visual Aid (AVA) 

terhadap pasien obesitas 

Hasil penelitian terhadap 20 responden 

secara statistik dengan menggunakan uji 

statistik wilcoxon match pairs test, karena 

data berskala ordinal dan dua sampel 

yang diambil berpasangan. Analisis 

terhadap hal ini lebih lanjut bisa dilihat dari 

tiga indikator, yaitu pengetahuan, sikap 

dan tindakan. 

Dari hasil penelitian menunjukkan bahwa 

sebelum dilakukan edukasi kesehatan 

melalui audio visual (AVA), indikator 

pengetahuan pada level kurang dan cukup 

masing-masing 10 orang (50%). Sedangkan 

sesudah dilakukan edukasi kesehatan, 

perubahan hanya terjadi pada level cukup 

dari 10 orang menjadi 12 orang (60%). 

Dari uji statistik dapat dilihat bahwa nilai p-

value = 0,055 jika dibandingkan dengan 

nilai 0,05 maka nilainya lebih besar, ini 

bermakna bahwa tidak terdapat perbedaan 

siginifikan antara nilai pretest dan posttest. 

Menurut Handriyani et al. (2020), tidak 

terjadinya peningkatan dalam pengetahuan 

pasien obesitas bisa saja terjadi karena 

umumnya mereka belum bisa merubah 

pola hidup sehat secara cepat, apalagi 

dihadapkan dengan gaya hidup modern 

dengan banyaknya pilihan makanan cepat 

saji dan sebagainya. Menurut Notoadmodjo 

(2012) bahwa seseorang yang memiliki 

pengetahuan yang cukup hanya mampu 

untuk mengetahui sesuatu dan tidak dapat 

menyebutkan dan menguraikan tentang 

apa yang ia tahu. Seseorang yang 

mempunyai pengetahuan rendah dapat 

disebabkan oleh faktor lingkungan, 

pengalaman yang rendah dan informasi 

yang kurang tentang sesuatu. 

Dengan demikian, hipotesis (ha) yang 

menyatakan ada pengaruh edukasi 

kesehatan melalui audio visual aid (AVA) 

terhadap perubahan pengetahuan pada 

pasien obesitas di Puskesmas Melayu 
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Kota Piring ditolak, karena tidak terdapat 

perbedaan yang signifikan antara nilai 

pretest dan nilai posttest sebelum dan 

sesudah dilakukan edukasi kesehatan 

melalui audio visual aid (AVA) bagi pasien 

obesitas di Puskesmas Melayu Kota 

Piring.  

Untuk indikator sikap dan tindakan 

menunjukkan bahwa sebelum dilakukan 

edukasi kesehatan melalui audio visual aid 

(AVA), hasil penelitian menunjukkan 

didapati pada level cukup dan kurang 

masing-masing sebanyak 10 orang (50%). 

Demikian juga indikator tindakan 

sebelumnya didapati pada level cukup dan 

kurang masing-masing 10 orang (50%). 

Sedangkan sesudah dilakukan edukasi 

kesehatan, terjadi peningkatan yang 

signifikan. Untuk indikator sikap, meningkat 

menjadi level baik sebanyak 16 orang 

(80%), demikian juga pada indikator 

tindakan meningkat menjadi level baik 

sebanyak 18 orang (90%). Dari uji statistik 

untuk indikator sikap dapat dilihat nilai p-

value = 0,025 jika dibandingkan dengan 

nilai 0,05 maka nilainya lebih kecil. ini 

bermakna bahwa terdapat perbedaan 

siginifikan antara nilai pretest dan posttest. 

Sedangkan pada indikator tindakan, uji 

statistik dapat dilihat nilai p-value = 0,004 

jika dibandingkan dengan nilai 0,05 maka 

nilainya lebih kecil. Ini bermakna bahwa 

terdapat perbedaan siginifikan antara nilai 

pretest dan posttest.  

Menurut Meidiana et al. (2018), terjadinya 

perubahan sikap dan tindakan pasien 

obesitas sebelum dan sesudah dilakukan 

edukasi kesehatan menunjukkan bahwa 

ada kecenderungan ingin berubah dari diri 

pasien untuk mengurangi risiko obesitas 

yang dialaminya setelah melihat edukasi 

kesehatan melalui media audio visual aid 

(AVA). Ini bermakna bahwa media audio 

visual aid (AVA) bisa memberikan 

informasi yang efektif apabila dikemas 

sesuai dengan pemikiran dan kondisi 

pasien. Sejalan dengan penelitian yang 

dilakukan Putri et al. (2017) menunjukkan 

bahwa rata-rata sikap dan tindakan pada 

kelompok audio visual mengalami 

perubahan yang bermakna dan signifikan 

antara pretest dan posttest. 

Sebelum seseorang mengadopsi perilaku, 

pasien harus tahu terlebih dahulu apa 

manfaat bagi dirinya, maka ini perlu 

diberikan stimulus melalui edukasi kesehatan. 

Dalam proses edukasi kesehatan yang 

dilakukan terhadap responden dengan 

menggunakan video yang menarik sebagai 

bahan edukasi. Video diberikan kepada 

responden berisi tentang obesitas, risiko 

obesitas, penyebab obsitas dan cara 

menurunkan obesitas disertai pola hidup 

sehat. Maka setelah dilakukan stimulus 

melalui media edukasi tersebut individu 

akan menilai dan bersikap terhadap 

stimulus tersebut serta berusaha untuk 

melakukan tindakan untuk mengurangi risiko 

obesitas yang dialaminya sesuai dengan 

edukasi kesehatan yang didapatkannya. 

Dengan demikian, penggunaan media 

audio visual aid (AVA) khususnya dalam 

edukasi kesehatan tentang obesitas dapat 

meningkatkan pemahaman yang efektif, 

dengan waktu yang singkat namun 

membekas lebih lama di ingatan karena 

melibatkan imajinasi dan motivasi serta 

mendorong keinginan untuk mengetahui 

lebih banyak sehingga terdorong untuk 

melakukan perubahan sikap dan tindakan 

yang lebih bermakna menuju gaya hidup 

sehat (Firdaus, 2016). 

Dengan demikian, hipotesis (ha) yang 

menyatakan ada pengaruh edukasi 

kesehatan melalui audio visual aid (AVA) 

terhadap perubahan perilaku sikap dan 

tindakan pada pasien obesitas di 

Puskesmas Melayu Kota Piring diterima, 

karena terdapat perbedaan yang signifikan 

antara nilai pretest dan nilai posttest 

sebelum dan sesudah dilakukan edukasi 

kesehatan melalui audio visual aid (AVA) 

bagi pasien obesitas di Puskesmas 

Melayu Kota Piring.  
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Menurut Sugiatmi et al. (2019), edukasi 

kesehatan merupakan cara efektif untuk 

memberikan informasi yang jelas kepada 

masyarakat guna menekan resiko obesitas. 

Edukasi kesehatan bisa dilakukan secara 

interaktif sehingga terjadi sharing informasi 

tentang pengetahuan, sikap dan tindakan 

yang harus dilakukan tentang obesitas. 

Demikian juga menurut Riswanti (2016), 

ada beberapa cara yang dapat dilakukan 

untuk menangani obesitas, antara lain: 

olahraga yang tidak terlalu berat, seperti 

berjalan selama 20-30 menit setiap 

harinya, berenang, bersepeda santai, 

jogging, senam aerobik, dan lain-lain. 

Melalui aktifitas fisik ringan seperti 

berjalan santai di rumah, kantor, duduk 

bekerja di depan komputer, mencuci 

piring, setrika, memasak, menyapu dan 

lain-lain. Diet berhubungan dengan makanan 

yang dikonsumsi dalam keluarga sehari-

hari dengan mengurangi konsumsi makanan 

cepat saji dan banyak mengandung lemak 

terutama asam lemak tak jenuh dan 

mengurangi makanan yang manis-manis, 

serta mengatur pola makan, melalui terapi 

psikologis dan sedapat mungkin menghindari 

operasi. 

Menurut Notoatmodjo (2012), edukasi 

kesehatan harus terus digalakkan dengan 

mengubah perilaku masyarakat ke arah 

yang lebih baik untuk tercapainya derajat 

kesehatan masyarakat yang optimal. 

Sehingga dengan demikian, edukasi 

melalui media online berbasis teknologi 

seperti audio visual aid (AVA) sangat 

membantu masyarakat dalam memperbaiki 

gaya hidup menuju masyarakat sehat 

khususnya memberikan informasi guna 

pencegahan terjadinya obesitas.  

Penelitian yang dilakukan Nugroho (2018) 

juga memberikan informasi bahwa media 

teknologi memberikan pengaruh terhadap 

peningkatan perubahan prilaku bagi 

mereka dengan resiko obesitas. Dari hasil 

penelitian, media audio visual aid (AVA) 

sudah tidak diragukan lagi dapat membantu 

dalam pengajaran apabila dipilih secara 

bijaksana dan digunakan dengan baik. 

Media audio visual aid (AVA) juga dapat 

membantu pemahaman kesehatan 

khususnya bagi para pasien oleh tenaga 

kesehatan dengan membuat suatu 

gambaran visualisasi dalam bentuk 

gambar bergerak atau diam yang bisa 

disebarkan melalui media informasi seperti 

handphone, e-mail, youtube dan lain-lain 

(Nugroho, 2019). 

 

SIMPULAN 

Pada umumnya, responden berusia 

dewasa awal 26-35 tahun, 10 orang 

(50%), usia lansia awal 46-55 tahun, 10 

orang (50%) rentan berpotensi terjadinya 

obesitas, semua berjenis kelamin 

perempuan (100%) dan berlatar belakang 

ibu rumah tangga (100%). Sebelum 

diberikan edukasi kesehatan, indikator 

pengetahuan dan sikap didapati cukup 

dan kurang, masing-masing 10 orang 

(50%), indikator tindakan didapati cukup 

14 orang (70%) dan kurang 6 orang 

(30%). Sesudah diberikan edukasi 

kesehatan, indikator pengetahuan didapati 

cukup 12 orang (60%), indikator sikap 

didapati baik 16 orang (80%), indikator 

tindakan didapati baik 18 orang (90%). 

Untuk indikator pengetahuan tidak ada 

pengaruh, sedangkan untuk indikator 

sikap dan tindakan ada pengaruh edukasi 

kesehatan melalui audio visual aid (AVA) 

terhadap perilaku pasien obesitas di 

Puskesmas Melayu Kota Piring Kota 

Tanjungpinang.  
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