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ABSTRAK 
Pubertas merupakan fase transisi penting pada remaja putri yang ditandai dengan perubahan biologis dan 

psikososial. Namun, rendahnya literasi kesehatan reproduksi sebelum menarche sering menimbulkan 

kecemasan, miskonsepsi, serta praktik higiene menstruasi yang kurang optimal. Sekolah memiliki peran 

strategis dalam memberikan edukasi pubertas secara sistematis dan preventif. Penelitian ini bertujuan 

menganalisis efektivitas edukasi pubertas berbasis sekolah terhadap peningkatan literasi kesehatan reproduksi 

dan kesiapan psikologis remaja putri. Penelitian menggunakan desain sequential explanatory mixed method. 

Tahap kuantitatif menerapkan quasi-experimental one-group pretest–posttest design pada 30 siswi kelas V dan 

VI yang dipilih dengan teknik total sampling. Data Kuantitatif dikumpulkan melalui kuesioner pilihan ganda 

10 item, kemudian dianalisis menggunakan statistik deskriptif dan uji paired t-test dengan tingkat signifikansi 

0,05. Tahap kualitatif dilakukan melalui wawancara semi-terstruktur terhadap 10 siswi yang telah mengalami 

menarche dan dipilih dengan teknik purposive sampling, dianalisis menggunakan thematic analysis. Rerata 

skor pengetahuan meningkat signifikan dari 5,2 ± 1,3 menjadi 8,6 ± 0,9 (p < 0,001). Peningkatan terbesar 

terjadi pada pemahaman frekuensi penggantian pembalut yang benar (Δ = 60%). Analisis kualitatif 

mengidentifikasi empat tema utama, yaitu ketidaksiapan emosional saat menarche, praktik higiene yang 

kurang optimal sebelum edukasi, persepsi negatif terhadap perubahan tubuh, serta kebutuhan ruang aman 

untuk diskusi. Setelah intervensi, peserta menunjukkan peningkatan pemahaman, penerimaan diri, dan 

kesadaran menjaga kebersihan menstruasi. Edukasi pubertas berbasis sekolah efektif meningkatkan literasi 

kesehatan reproduksi dan kesiapan psikologis remaja putri. 

 

Kata kunci: edukasi pubertas; literasi kesehatan reproduksi; menarche; mixed method; remaja putri 

 

ABSTRACT 
Puberty represents a critical transitional phase for adolescent girls, marked by biological and psychosocial 

changes. However, low reproductive health literacy prior to menarche often leads to anxiety, 

misconceptions, and suboptimal menstrual hygiene practices. Schools play a strategic role in delivering 

systematic and preventive puberty education. This study aims to analyze the effectiveness of school-based 

puberty education in enhancing reproductive health literacy and psychological readiness among adolescent 

girls. The research employed a sequential explanatory mixed methods design. The quantitative phase utilized 

a quasi-experimental one-group pretest-posttest design with total sampling of 30 female students in grades V 

and VI. Quantitative data were collected via a 10-item multiple-choice questionnaire and analyzed using 

descriptive statistics and paired t-test (significance level 0.05). The qualitative phase involved semi-

structured interviews with 10 post-menarche students selected through purposive sampling, analyzed using 

thematic analysis. The mean knowledge score significantly increased from 5.2 ± 1.3 to 8.6 ± 0.9 (p < 0.001). 

The greatest improvement occurred in understanding correct pad-changing frequency (Δ = 60%). 

Qualitative analysis identified four main themes: emotional unpreparedness at menarche, suboptimal pre-

education hygiene practices, negative perceptions of body changes, and the need for safe discussion spaces. 

Following the intervention, participants demonstrated improved understanding, self-acceptance, and 

menstrual hygiene awareness. School-based puberty education effectively enhances reproductive health 

literacy and psychological readiness among adolescent girls. 
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PENDAHULUAN 

Masa pubertas merupakan fase transisi penting dalam siklus kehidupan manusia yang ditandai 

dengan perubahan biologis, psikologis, dan sosial akibat aktivasi aksis hipotalamus–hipofisis–

gonad. Pada remaja putri, pubertas umumnya terjadi pada usia 9–14 tahun dan ditandai dengan 

perkembangan karakteristik seksual sekunder serta menstruasi pertama (menarche). Periode ini 

termasuk dalam kategori remaja awal yang menurut World Health Organization (Holl et al., 2024) 

merupakan fase kritis karena terjadi percepatan pertumbuhan fisik dan perubahan hormonal yang 

signifikan. Meskipun pubertas merupakan proses fisiologis yang normal, berbagai studi 

menunjukkan bahwa banyak remaja putri belum memiliki pemahaman yang memadai mengenai 

perubahan tubuh yang mereka alami. Kurangnya literasi kesehatan reproduksi pada usia sekolah 

dasar dapat memicu kecemasan, rasa malu, serta miskonsepsi terhadap menstruasi (Arias López et 

al., 2023; Nyati et al., 2023). Beberapa remaja bahkan menginterpretasikan menarche sebagai 

kondisi patologis karena tidak mendapatkan informasi sebelumnya. Kondisi ini menunjukkan 

adanya kesenjangan antara kebutuhan informasi remaja dan akses edukasi yang tersedia. 

 

Rendahnya pengetahuan tentang manajemen kebersihan menstruasi juga berpotensi menimbulkan 

risiko kesehatan selain ditinjau dari aspek psikologis. Praktik higiene yang tidak tepat, seperti 

jarang mengganti pembalut atau tidak menjaga kebersihan area genital, dapat meningkatkan risiko 

infeksi saluran reproduksi (Costa et al., 2025). Edukasi pubertas tidak hanya penting untuk 

meningkatkan kesiapan mental, tetapi juga sebagai langkah preventif dalam menjaga kesehatan 

reproduksi (Anto et al., 2024; Fony et al., 2025). Sekolah dasar merupakan setting strategis dalam 

pemberian edukasi kesehatan reproduksi karena berada pada periode awal pubertas, khususnya pada 

siswi kelas V dan VI. Intervensi berbasis sekolah memungkinkan penyampaian informasi secara 

sistematis, terstruktur, dan sesuai dengan tahap perkembangan kognitif siswa (Manganello et al., 

2024). Model promosi kesehatan menyatakan bahwa peningkatan pengetahuan merupakan tahap 

awal dalam perubahan perilaku kesehatan (Voorheis et al., 2023), sehingga edukasi pubertas yang 

diberikan secara dini berpotensi membentuk sikap dan praktik higiene yang lebih adaptif. Sebagian 

besar program edukasi reproduksi masih dilaporkan dalam bentuk kegiatan pengabdian atau 

deskriptif, dengan evaluasi yang terbatas pada peningkatan pengetahuan tanpa mengeksplorasi 

pengalaman subjektif remaja (Martyushev-Poklad et al., 2022). Penelitian yang mengintegrasikan 

pendekatan kuantitatif dan kualitatif untuk memahami dampak kognitif sekaligus psikososial masih 

relatif terbatas, khususnya pada konteks sekolah dasar. 

 

Berdasarkan permasalahan tersebut, diperlukan penelitian yang tidak hanya mengukur perubahan 

tingkat pengetahuan, tetapi juga menggali pengalaman dan kesiapan psikologis remaja putri dalam 

menghadapi pubertas. Oleh karena itu, penelitian ini bertujuan menganalisis efektivitas edukasi 

pubertas berbasis sekolah terhadap peningkatan literasi kesehatan reproduksi dan kesiapan 

psikologis remaja putri menggunakan pendekatan sequential explanatory mixed method. Penelitian 

ini diharapkan memberikan kontribusi empiris dalam pengembangan model edukasi pubertas yang 

komprehensif dan berbasis bukti, serta memperkuat peran sekolah sebagai lingkungan strategis 

dalam promosi kesehatan reproduksi remaja sejak dini. 

 

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain sequential explanatory mixed method, yaitu pengumpulan dan 

analisis data kuantitatif pada tahap pertama yang kemudian diperdalam dengan data kualitatif pada 

tahap kedua. Pendekatan ini dipilih untuk memperoleh gambaran komprehensif mengenai 

efektivitas edukasi pubertas, tidak hanya dari aspek peningkatan pengetahuan, tetapi juga dari 

pengalaman dan kesiapan psikologis peserta. Tahap kuantitatif menggunakan desain quasi-

experimental one-group pretest–posttest design, sedangkan tahap kualitatif menggunakan 

pendekatan deskriptif eksploratif melalui wawancara mendalam. 
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Populasi penelitian adalah seluruh siswi kelas V dan VI di UPT SPF SD Inpres Tamalanrea 4. 

Sampel kuantitatif berjumlah 30 siswi yang dipilih menggunakan teknik total sampling, karena 

jumlah populasi yang terbatas dan seluruhnya memenuhi kriteria inklusi. Kriteria inklusi terdiri atas 

siswi kelas V dan VI, bersedia mengikuti kegiatan edukasi, dan mendapat izin dari pihak sekolah. 

Kegiatan pada tahap kualitatif, informan dipilih menggunakan teknik purposive sampling, yaitu 10 

siswi yang telah mengalami menstruasi (menarche). Pemilihan ini bertujuan untuk menggali 

pengalaman subjektif secara lebih mendalam. Penelitian dilaksanakan di UPT SPF SD Inpres 

Tamalanrea 4 Kota Makassar pada bulan November 2025. Sekolah ini dipilih karena memiliki siswi 

pada rentang usia remaja awal yang berada pada fase transisi pubertas. 

 

Penelitian dilakukan dalam beberapa tahapan: 

1. Tahap Persiapan 

a. Penyusunan materi edukasi pubertas dan manajemen kebersihan menstruasi. 

b. Penyusunan instrumen pre-test dan post-test. 

c. Uji validitas isi oleh dua ahli kesehatan reproduksi.  Hasil Content Validity Index mencapai 

0.92 dengan sembilan item mendapat skor relevansi di atas 0.8. Content Validity Ratio 

sebesar 0.85 menunjukkan semua item esensial. Satu item mengenai frekuensi penggantian 

pembalut direvisi dari setiap dua jam menjadi empat hingga enam jam atau saat penuh 

berdasarkan masukan ahli. Instrumen dinyatakan valid dan digunakan tanpa modifikasi 

signifikan lainnya. 

2. Tahap Pelaksanaan Intervensi 

a. Pengisian pre-test. 

b. Pemberian edukasi selama ±120 menit melalui ceramah interaktif, diskusi, dan tanya jawab. 

c. Pengisian post-test setelah intervensi. 

3. Tahap Kualitatif 

a. Wawancara mendalam terhadap 10 informan terpilih. 

b. Durasi wawancara ±20–30 menit per informan. 

c. Perekaman dan transkripsi verbatim untuk analisis tematik. 

 

Instrumen Penelitian 

1. Instrumen Kuantitatif 

Instrumen berupa kuesioner pilihan ganda sebanyak 10 item yang mencakup: 

a. Konsep dasar pubertas 

b. Tanda-tanda perubahan fisik 

c. Manajemen kebersihan menstruasi 

Setiap jawaban benar diberi skor 1 dan salah diberi skor 0, sehingga skor total berkisar 0–10. 

2. Instrumen Kualitatif 

Panduan wawancara semi-terstruktur yang memuat pertanyaan mengenai: 

a. Pengalaman saat menarche 

b. Persepsi terhadap perubahan tubuh 

c. Praktik higiene menstruasi 

d. Kenyamanan berdiskusi tentang pubertas 

 

Analisis Kuantitatif 

Data kuantitatif dianalisis menggunakan: 

a. Statistik deskriptif (mean, standar deviasi, frekuensi, dan persentase). 

b. Uji normalitas data. 

c. Uji paired t-test untuk mengetahui perbedaan skor pre-test dan post-test. 
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Analisis Kualitatif 

Data wawancara dianalisis menggunakan thematic analysis melalui tahapan: 

1. Transkripsi verbatim 

2. Open coding 

3. Kategorisasi 

4. Identifikasi tema utama 

 

HASIL 

Karakteristik Responden 

Kegiatan edukasi diikuti oleh 30 siswi kelas V dan VI UPT SPF SD Inpres Tamalanrea 4 Makassar 

dengan rentang usia 10–12 tahun. Evaluasi pengetahuan dilakukan melalui pre-test dan post-test 

berisi 10 soal pilihan ganda yang mencakup konsep pubertas, perubahan fisik, dan manajemen 

kebersihan menstruasi. 

Tabel 1.  

Karakteristik Responden 

Variabel Kategori f % 

Usia 10 tahun 9 30.0 
 11 tahun 13 43.3 
 12 tahun 8 26.7 

Status Menstruasi Sudah  10 33.3 
 Belum  20 66.7 

Tabel 1 menyajikan distribusi karakteristik responden berdasarkan usia dan status menstruasi. 

Mayoritas responden berada pada usia 11 tahun (43,3%), yang termasuk dalam kategori remaja 

awal. Sebanyak 33,3% responden telah mengalami menarche, sementara 66,7% belum mengalami 

menstruasi. Distribusi ini menunjukkan bahwa sebagian peserta berada pada fase transisi awal 

pubertas, sehingga intervensi edukasi yang diberikan relevan secara perkembangan. Responden 

yang telah mengalami menarche kemudian menjadi informan dalam eksplorasi kualitatif untuk 

memperdalam pemahaman mengenai pengalaman subjektif mereka. Setelah mendeskripsikan 

karakteristik responden, analisis selanjutnya difokuskan pada perubahan tingkat pengetahuan 

sebelum dan sesudah intervensi edukasi (Tabel 2). 

Tabel 2.  

Perbandingan Tingkat Pengetahuan Sebelum dan Sesudah Edukasi 

Indikator Pengetahuan Pre-test n (%) Post-test n (%) Δ (%) 

Mampu menyebutkan ≥3 tanda pubertas 12 (40%) 26 (85%) +45 

Memahami pubertas sebagai proses alami 11 (35%) 26 (88%) +53 

Mengetahui frekuensi ganti pembalut (4–6 jam) 9 (30%) 27 (90%) +60 

Mengetahui pentingnya cuci tangan sebelum/sesudah 13 (43%) 28 (93%) +50 

Tabel 2 menunjukkan perbandingan proporsi responden yang memiliki pengetahuan baik pada 

masing-masing indikator sebelum dan sesudah intervensi. Terjadi peningkatan yang konsisten pada 

seluruh indikator pengetahuan. Peningkatan paling tinggi terlihat pada pemahaman frekuensi 

penggantian pembalut (Δ = 60%), diikuti oleh pemahaman bahwa pubertas merupakan proses 

biologis normal (Δ = 53%). Temuan ini mengindikasikan bahwa materi edukasi efektif dalam 

memperbaiki miskonsepsi dasar terkait pubertas dan manajemen kebersihan menstruasi. Secara 

umum, hasil ini menunjukkan adanya perubahan kognitif yang signifikan setelah intervensi 

dilakukan. Untuk memperkuat analisis perubahan tersebut, dilakukan pengukuran rerata skor 

pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi sebagaimana disajikan pada Tabel 3. 
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Tabel 3.  

Rata-rata Skor Pengetahuan Sebelum dan Sesudah Intervensi serta Uji T 
Variabel Mean ± SD Minimum Maksimum 

Pre-test 5.2 ± 1.3 3 8 

Post-test 8.6 ± 0.9 7 10 

Selisih skor +3.4 
  

Uji Statistik t-value p-value 

Paired t-test 9.87 <0.001 

Tabel 3 memperlihatkan adanya peningkatan rerata skor pengetahuan dari 5,2 ± 1,3 pada pre-test 

menjadi 8,6 ± 0,9 pada post-test. Selisih rerata sebesar 3,4 poin menunjukkan peningkatan yang 

substansial. Hasil uji statistik (paired t-test) menunjukkan nilai p < 0,001, yang berarti terdapat 

perbedaan yang signifikan secara statistik antara skor sebelum dan sesudah intervensi. Peningkatan 

skor kuantitatif belum sepenuhnya menggambarkan pengalaman subjektif peserta dalam 

menghadapi menarche. Oleh karena itu, analisis dilanjutkan dengan pendekatan kualitatif. Untuk 

memahami lebih dalam dampak psikologis dan pengalaman personal peserta, dilakukan wawancara 

mendalam terhadap 10 siswi yang telah mengalami menstruasi. Hasil analisis tematik disajikan 

pada tabel 4. 
Tabel 4.  

Distribusi Tema Hasil Wawancara (n = 10) 

Tema Subtema 
Frekuensi 

(n) 
Kutipan Representatif 

Ketidaksiapan Psikologis Saat 

Menarche 
Takut dan panik 7 “Saya kira saya sakit.” 

 Menangis saat pertama haid 4 “Saya menangis karena takut.” 

Praktik Higiene Tidak Optimal Ganti pembalut <3x/hari 6 “Biasanya hanya dua kali.” 
 Tidak cuci tangan 4 “Tidak tahu harus cuci tangan dulu.” 

Body Image Negatif Malu perubahan tubuh 5 “Saya malu badan saya berubah.” 

Kebutuhan Safe Space 
Lebih nyaman bertanya di 

sekolah 
10 “Lebih enak tanya di sekolah.” 

Tabel 4 menyajikan hasil analisis tematik dari wawancara mendalam yang menghasilkan empat 

tema utama, yaitu: ketidaksiapan psikologis saat menarche, praktik higiene yang belum optimal, 

persepsi negatif terhadap perubahan tubuh, serta kebutuhan akan ruang aman untuk berdiskusi. 

Sebagian besar informan (n=7) melaporkan rasa takut saat menstruasi pertama, yang menunjukkan 

kurangnya kesiapan pra-menarche. Selain itu, enam informan mengaku mengganti pembalut kurang 

dari tiga kali sehari sebelum mendapatkan edukasi. Menariknya, seluruh informan (n=10) 

menyatakan merasa lebih nyaman bertanya di lingkungan sekolah dibandingkan di rumah, yang 

menegaskan pentingnya pendekatan partisipatif dalam edukasi kesehatan reproduksi. Temuan 

kualitatif ini memperkuat hasil kuantitatif, menunjukkan bahwa peningkatan pengetahuan juga 

diikuti oleh perubahan persepsi dan kesiapan psikologis. Sebagai langkah integrasi antara temuan 

kuantitatif dan kualitatif, disusun matriks konvergensi data untuk melihat konsistensi dan 

keterkaitan antar hasil. 

Tabel 5.  

Matriks Integrasi Temuan Kuantitatif dan Kualitatif 

Aspek Temuan Kuantitatif Temuan Kualitatif Interpretasi 

Pengetahuan Pubertas ↑ 45–53% Siswi memahami pubertas normal Edukasi efektif secara kognitif 

Higiene Menstruasi ↑ 60% Niat perubahan perilaku Potensi perubahan praktik 

Kesiapan Psikologis Tidak diukur langsung Penurunan rasa takut Dampak psikososial signifikan 

Safe Space Partisipasi aktif Nyaman berdiskusi Sekolah setting strategis 

Tabel 5 menunjukkan bahwa peningkatan skor pengetahuan (kuantitatif) selaras dengan perubahan 

persepsi dan kesiapan psikologis (kualitatif). Integrasi ini memperkuat validitas temuan dan 

menunjukkan bahwa intervensi tidak hanya berdampak pada aspek kognitif, tetapi juga pada aspek 

afektif dan perilaku. 
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PEMBAHASAN 

Penelitian ini bertujuan menganalisis efektivitas edukasi pubertas berbasis sekolah terhadap 

peningkatan literasi kesehatan reproduksi dan kesiapan psikologis remaja putri menggunakan 

pendekatan mixed method. Hasil penelitian menunjukkan adanya peningkatan signifikan pada skor 

pengetahuan setelah intervensi, yang diperkuat oleh temuan kualitatif mengenai perubahan persepsi 

dan kesiapan menghadapi menarche. 

 

Peningkatan Literasi Kesehatan Reproduksi 

Hasil kuantitatif menunjukkan peningkatan rerata skor pengetahuan dari 5,2 menjadi 8,6 setelah 

intervensi, dengan perbedaan yang signifikan secara statistik (p < 0,001). Peningkatan ini 

mengindikasikan bahwa edukasi pubertas yang diberikan efektif dalam memperbaiki miskonsepsi 

terkait perubahan fisik dan manajemen kebersihan menstruasi. Temuan ini sejalan dengan teori 

promosi kesehatan yang menyatakan bahwa pengetahuan merupakan determinan awal perubahan 

perilaku (Gelius et al., 2021). Dalam kerangka PRECEDE-PROCEED Model (Lane et al., 2024), 

peningkatan pengetahuan berperan sebagai faktor predisposisi yang mendorong terbentuknya 

perilaku kesehatan yang lebih adaptif. Peningkatan tertinggi terjadi pada indikator frekuensi 

penggantian pembalut (Δ = 60%), yang menunjukkan bahwa sebelum intervensi masih terdapat 

kesenjangan informasi mendasar terkait higiene menstruasi. Hal ini konsisten dengan laporan 

UNICEF (2021) yang menyatakan bahwa banyak remaja putri di negara berkembang belum 

memperoleh edukasi menstruasi yang memadai sebelum menarche. 

 

Dampak Psikologis dan Kesiapan Menghadapi Menarche 

Pendekatan kualitatif mengungkap bahwa sebagian besar informan mengalami ketidaksiapan 

emosional saat menarche, ditandai dengan rasa takut, panik, dan asumsi bahwa mereka sedang 

mengalami kondisi patologis. Temuan ini menunjukkan bahwa kurangnya edukasi pra-menarche 

berkontribusi terhadap kecemasan awal. Setelah dilakukan intervensi, informan menunjukkan 

perubahan persepsi, di mana menstruasi dipahami sebagai proses biologis yang normal dan 

universal. Normalisasi ini berperan dalam mengurangi kecemasan dan meningkatkan penerimaan 

diri. Hasil ini mendukung temuan (Costa et al., 2025) bahwa edukasi pubertas berkontribusi 

terhadap peningkatan kesiapan psikologis remaja awal. Dampak intervensi tidak hanya terbatas 

pada aspek kognitif, tetapi juga menyentuh dimensi afektif dan psikososial. Hal ini memperkuat 

argumen bahwa program edukasi reproduksi perlu dirancang secara komprehensif, tidak hanya 

berorientasi pada transfer informasi, tetapi juga pada pembentukan sikap positif terhadap perubahan 

tubuh. 

 

Perubahan Persepsi terhadap Body Image 

Temuan kualitatif menunjukkan adanya rasa malu dan ketidaknyamanan terhadap perubahan bentuk 

tubuh, seperti pertumbuhan payudara dan munculnya jerawat. Kondisi ini mencerminkan tekanan 

sosial terkait body image pada remaja awal (Costa et al., 2025). Namun setelah diskusi interaktif, 

muncul kesadaran bahwa perubahan tersebut merupakan proses fisiologis yang dialami seluruh 

perempuan. Proses internalisasi ini menunjukkan pentingnya pendekatan partisipatif dalam 

menciptakan pemahaman kolektif dan mengurangi stigma. Penelitian (Nyati et al., 2023) 

menyatakan bahwa masa remaja awal merupakan periode krusial dalam pembentukan konsep diri, 

shingga edukasi yang diberikan pada fase ini memiliki implikasi jangka panjang terhadap 

perkembangan psikososial. 

 

Sekolah sebagai Setting Strategis Intervensi 

Seluruh informan menyatakan merasa lebih nyaman berdiskusi di lingkungan sekolah dibandingkan 

di rumah. Temuan ini menunjukkan bahwa sekolah dapat berfungsi sebagai safe space dalam 

pembelajaran kesehatan reproduksi. Intervensi berbasis sekolah memungkinkan penyampaian 

informasi secara sistematis, terstruktur, dan sesuai tahap perkembangan kognitif siswa. Selain itu, 
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pendekatan diskusi terbuka meningkatkan partisipasi aktif dan retensi informasi. Temuan ini 

memperkuat argumentasi bahwa integrasi edukasi pubertas ke dalam program UKS atau kurikulum 

kesehatan sekolah merupakan strategi promotif-preventif yang efektif (Costa et al., 2025). 

 

Implikasi Praktis dan Akademik 

Ditinjau secara praktis, hasil penelitian ini mendukung implementasi edukasi pubertas sebelum atau 

pada awal fase menarche. Program yang diberikan secara preventif berpotensi meningkatkan 

kesiapan mental dan praktik higiene yang lebih baik. Ditinjau secara akademik, penelitian ini 

memperkaya literatur mengenai efektivitas intervensi edukasi reproduksi pada remaja awal dengan 

pendekatan mixed method. Integrasi data kuantitatif dan kualitatif memberikan gambaran yang 

lebih komprehensif dibandingkan pendekatan tunggal. 
 

SIMPULAN 

Penelitian ini menunjukkan bahwa edukasi pubertas berbasis sekolah efektif dalam meningkatkan 

literasi kesehatan reproduksi dan kesiapan psikologis remaja putri. Secara kuantitatif, terjadi 

peningkatan signifikan rerata skor pengetahuan setelah intervensi (p < 0,001), khususnya pada 

pemahaman tanda-tanda pubertas dan manajemen kebersihan menstruasi. Data kualitatif, 

wawancara terhadap siswi yang telah mengalami menarche mengungkap bahwa sebelum edukasi 

sebagian besar mengalami ketidaksiapan emosional, rasa takut, serta praktik higiene yang kurang 

optimal. Setelah intervensi, terjadi perubahan persepsi yang lebih positif terhadap menstruasi 

sebagai proses biologis yang normal, disertai peningkatan kesadaran menjaga kebersihan diri. 

Integrasi temuan kuantitatif dan kualitatif menunjukkan bahwa edukasi pubertas tidak hanya 

berdampak pada aspek kognitif, tetapi juga pada dimensi afektif dan kesiapan perilaku. Sekolah 

terbukti menjadi setting strategis dalam menyediakan ruang aman (safe space) untuk pembelajaran 

kesehatan reproduksi secara sistematis dan partisipatif. Edukasi pubertas yang diberikan pada fase 

remaja awal merupakan strategi promotif-preventif yang relevan untuk meningkatkan kesiapan 

biopsikososial remaja putri dalam menghadapi masa pubertas 
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