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 Abstract: Sedentary lifestyle is a type of lifestyle of individuals or 
groups that does not allow regular physical activity, a group of 
behaviors characterized by little or no physical movement and low 
energy expenditure of less than 1.5 MET (Metabolic Equivalent Task), 
MET is used to assess energy expenditure during activities. Sedentary 
behavior is a risky behavior for obesity in teenagers, heart disease 
and even affects life expectancy. Many factors can improve a 
sedentary lifestyle, including technological advances, demographic 
factors (age and gender), ethnicity and socio-economic status. The 
rapid development of technology makes teenagers passive. Rapid 
advances in technology have led to an increase in the sedentary 
lifestyle. Community service activities are carried out through stages 
of measuring knowledge data before and after providing health 
education, delivering material on preventing sedentary lifestyle 
behavior in teenagers. The result of this community service activity is 
an increase in teenagers' knowledge about the sedentary lifestyle. It is 
hoped that for students there will be a decrease in sedentary lifestyle 
after counseling on sedentary lifestyle behavior for teenagers at SMA 
N 1 Tuntang. 
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Abstrak 

 Sedentary lifestyle adalah jenis gaya hidup individu atau kelompok yang tidak memperbolehkan 
melakukan aktivitas fisik secara teratur,  sekelompok perilaku yang ditandai dengan sedikit atau tidak ada gerakan 
fisik dan pengeluaran energi yang rendah kurang dari 1,5 MET (Metabolic Equivalent Task), MET digunakan 
untuk menilai pengeluaran energi selama kegiatan. Perilaku sedentary merupakan perilaku berisiko terhadap salah 
satu terjadinya obesitas pada remaja, penyakit jantung bahkan mempengaruhi umur harapan hidup. Banyak faktor 
yang dapat meningkatkan sedentary lifestyle, antara lain  kemajuan teknologi, faktor demografi (usia dan gender), 
etnis dan status sosial ekonomi. Perkembangan teknologi yang berkembang dengan pesat membuat remaja 
menjadi pasif. Kemajuan taknologi yang begitu pesat menyebabkan meningkatkan sedentary lifestyle.   Kegiatan 
pengabdian masyarakat dilaksanakan melalui tahapan pengukuran data pengetahuan sebelum dan sesudah 
pemberian pendidikan kesehatan, penyampaian materi tentang pencegahan Perilaku Sedentary lifestyle pada 
Remaja.  Hasil dari kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah peningkatan pengetahuan remaja tentang sedentary 
lifestyle. Diharapkan bagi siswa siswa terjadi penurunan sedentary lifestyle  setelah dilakukan penyuluhan 
Perilaku sedentary lifestyle pada remaja di SMA N 1 Tuntang.  
 
Kata Kunci: sedentary lifestyle, remaja, Pendidikan kesehatan 
 
 
1. PENDAHULUAN 

Prevelensi remaja menurut WHO sekitar seperlima penduduk dunia adalah remaja. 

Sedangkan di Indonesia menurut UNICEF (2021) dua pertiga penduduk Indonesia adalah 

remaja dengan stuktur penduduk yaitu 17% dari penduduk Indonesia yang terdiri dari 48% 

perempuan dan 52% laki-laki. Jumlah keseluruhan remaja di Indonesia menurut UNICEF 

yaitu 46 juta jiwa atau sekitar 17%. Sementara provinsi Jawa Tengah menempati peringkat 



 
Pencegahan Perilaku Sedentary Lifestyle Pada Remaja 

di SMA N 1 Tuntang 

  

2    JPIKES - VOL. 4 NO. 2 JULI 2024 

 

ke tiga sebagai provinsi yang populasi remajanya tinggi yaitu 14% dari jumlah keseluruhan 

remaja di Indonesia (UNICEF(United Nations Children’s Fund),2021). 

 

Masa remaja mempunyai ciri-ciri tertentu yang membedakan dengan periode sebelumnya. 

Ciri-ciri yang pertama masa remaja sebagai periode yang penting,yang ke dua masa remaja 

sebagai periode peralihan, yang ke tiga masa remaja sebagai periode perubahan,yang ke 

empat masa remaja sebagai usia bermasalah, yang ke lima masa remaja sebagai masa 

mencari identitas, yang ke enam masa remaja sebagai usia yang menimbulkan ketakutan,ke 

tujuh masa remaja sebagai masa yang tidak realistis, dan yang terakhir masa remaja sebagai 

ambang masa depan. 

 

Menurut Jahja (2019) ada lima karateristik remaja yaitu Adanya peningkatan emosional 

yang terjadi secara cepat pada masa remaja awal yang biasa disebut dengan masa storm dan 

stress, Adanya perubahan fisik yang cepat dan diikuti dengan kematangan seksualitas, 

Adanya ketertarikan dengan dirinya sendiri dan hubungan dengan orang lain, Dapat 

membedakan antara yang penting dan kurang penting, Pada umumnya remaja akan bersikap 

acuh atau tidak menyadari (ambivalen) dalam menghadapi perubahan yang terjadi. Disatu 

sisi remaja ingin mencoba sesuatu yang baru, tetapi disisi lain mereka takut akan tanggung 

jawab yang akan dihadapinya. Dan tak lepas dengan masalah-masalah kesehatan remaja 

yang sering muncul di akhir-akhir ini. 

 

Masalah kesehatan remaja di Indonesia sedang mengalami perubahan epidemiologi atau 

studi yaitu penyakit beban ganda, dimana penyakit menular belum dapat ditangani dengan 

baik, namun PTM (Penyakit Tidak Menular) semakin meningkat. Ini terjadi karena adanya 

perbaikan status sosial ekonomi, pergantian sedentary lifestyle dan peningkatan angka 

harapan hidup. Salah satu PTM (Penyakit Tidak Menular)  yang menjadi masalah kesehatan 

di berbagai negara yaitu obesitas (Sembiring et al., 2022). 

 

Berdasarkan laporan Riskesdas Nasional prevalensi  obesitas di Indonesia pada remaja usia 

16 sampai 18 tahun sebesar 13.5% pada tahun 2018 (Riskesdas, 2018). Hal ini menunjukkan 

terjadi peningkatan dibandingkan tahun 2013 sebesar 7.3% dan di tahun 2010 sebesar 1.4% 

. Prevalensi overweight dan obesitas pada remaja usia 16-18 tahun di Sumatera Barat tahun 

2018 yaitu sebesar 11.5% (Riskesdas, 2018). Terjadi peningkatan dibandingkan tahun 2013 

sebesar 7.5%  (Yanti et al., 2021). 
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Faktor yang mempengaruhi terjadinya obesitas pada remaja diantaranya sedentary lifestyle, 

aktivitas fisik, berat badan saat lahir, kenaikan berat badan saat bayi, nutrisi, perubahan 

pola makan, lingkungan, makanan tinggi kalori dan rendah gizi (junk food), pengaruh 

media, pengaruh keluarga, serta sosial ekonomi. WHO memprediksikan penduduk yang 

akan menderita obesitas pada tahun 2030 akan mencapai 58%. Serta prevelensi obesitas di 

Indonesia akan terus yang disebabkan karena masyarakat terutama pada anak remaja 

Indonesia cenderung mempunyai aktivitas fisik yang kurang gerak (sedentary activitie) 

atau sedentary lifestyle. Apalagi di era teknologi yang semakin maju ini. 

 

Teknologi yang berkembang sangat pesat yang meliputi berbagai bidang kehidupan 

manusia,apalagi di masa sekarang nampaknya sulit memisahkan manusia dengan 

teknologi, bahkan sudah merupakan sebuah kebutuhan manusia. Setiap aktivitas manusia 

akan di gerakkan melalui serangkaian teknologi digital seperti : televisi, computer, 

handpone, mesin atm, aplikasi belanja online, dan sebagainya. Tidak hanya itu beberapa 

jenis perangkat teknologi juga menarik manusia menjadi lebih pasif dari sebelumnya dan 

semakin majunya fasilitas hiburan online atau yang sering di kenal media social seperti 

Instagram, facebook, tik-tok, game online bahkan belanja online akan semakin membuat 

manusia semakin malas dan semakin banyak waktu luang di buang di atas sofa atau tempat 

tidur yang empuk. Dari keterangan di atas dapat di simpulkan bahwa teknologi merupakan 

hasil olah pikir manusia yang pada akhirnya dapat di gunakan manusia untuk mewujudkan 

berbagai tujuan hidupnya,dengan kemudahan yang di dapat tidak menutup kemungkinan 

akan menyebabkan budaya kurang gerak atau sedentary lifestyle. 

 

Sedentary Life Style  sangat erat kaitannya dengan perkembangan zaman dan Sedentary 

lifestyle menjadi isu penting dalam kesehatan remaja. Sedentary lifestyle merupakan 

kebiasaan seseorang yang tidak banyak melakukan aktivitas fisik, seperti duduk atau 

berbaring sambil menonton televisi, bermain game, membaca, tetapi tidak termasuk waktu 

tidur. Kemajuan teknologi dengan berbagai bentuk kemudahan menyebabkan penurunan 

aktivitas fisik dan peningkatan sedentary lifestyle yang berakibat terhadap obesitas (Dwi 

Lestari et al., 2022). 
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Perubahan sedentary lifa style yang bisa dilakukan adalah mengatur pola makan, olahraga 

secara teratur, dan menghindari konsumsi alkohol atau rokok. Adapun beberapa jenis diet, 

yakni diet rendah garam, diet rendah kolestrol dan lemak terbatas, diet tinggi serat, dan diet 

kalori. Dengan mengatur makanan yang tepat, tekanan darah bisa turun dengan lebih cepat 

(Jaya, 2022). 

 

2. PERMASALAHAN MITRA 

Berdasarkan hasil studi pendahuluan yang telah dilakukan pada 15 responden di  SMA N 1 

Tuntang, dilakukan dengan cara pengisian kuesioner dan pengukuran IMT (Index Masa 

Tubuh) di dapatkan hasil bahwa 6 dari 15 responden dengan kategori non obesitas dan 9 

dari 15 responden dengan kategori obesitas di hitung berdasarkan Indeks Masa Tubuh (IMT) 

menurut Kemenkes RI. Selain itu peneliti memberikan kuesioner kepada responen tentang 

aktivitas fisik yang dilakukan sehari-hari. Hasil pengisisan tersebut didapatkan 4 responden 

tidak mengalami obesitas dengan tidak sedentary, 3 responden mengalami obesitas dengan 

tidak sedentary, 4 responden tidak mengalami obesitas dengan sedentary, dan 4 responden 

mengalami obesitas dengan sedentary. Rata-rata responden jarang melakukan aktivitas fisik 

dan responden termasuk dalam kategori sedentary lifestyle, mereka biasa melakukan 

pekerjaan atau tugas di depan layar komputer lebih dari 4 jam, menggunakan alat 

transportasi selama lebih dari 1 jam dan menghabiskan waktu senggang dengan bermain 

getget atau mendengarkan musik di dalam rumah selama lebih dari 3 jam. Hal tersebut 

menunjukkan bahwa responden yang melakukan sedentary lifestyle obesitas meskipun tidak 

semua melakukan sedentary lifestyle.  

 

SMA N  1 Tuntang terletak di wilayah perkotaan dan mengenal teknologi digital dengan 

baik sehingga beresiko mengalami sedentary lifesyle. Saat ini belum ada kegiatan rutin yang 

dilakukan pihak terkait terhadap pemeliharaan kesehatan baik fisik, mental untuk kalangan 

remaja. Universitas Ngudi Waluyo sebagai institusi kesehatan yang menerapkan Tri Darma 

Perguruan Tinggi dalam program pengabdian kepada masyarakat dengan memberikan 

pendidikan kesehatan yang meliputi pengenalan, deteksi dini sedentary lifesyle dan cara 

pencegahan perilaku sedentary lifesyle pada remaja. 

 

Berdasarkan permasalahan – permasalahan yang telah disebutkan di atas, maka penulis 

merasa perlu untuk melakukan Pendidikan kesehatan lebih lanjut terkait keefektifan media 

audio visual animasi dengan memperhatikan aspek kekurangan penggunaan media audio 
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visual animasi serta aspek kebutuhan siswa terkait peningkatan minat belajar siswa yang 

berpengaruh terhadap pengetahuan sedentary lifestyle, menggunakan media tersebut yang 

dinilai menarik. Dalam hal ini, penulis melakukan kegiatan pengabdian masyarakat dengan 

judul “ Pencegahan Perilaku Sedentary lifestyle pada Remaja di SMA N 1 Tuntang”. 

 

3. METODE PELAKSANAAN 

Kegiatan pengabdian Masyarakat ini dibagi dalam beberapa tahap. Tahap pertama adalah 

bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan Perilaku Sedentary lifestyle pada Remaja 

di SMA N 1 Tuntang pada siswa. Desain yang digunakan dalam kegiatan ini adalah pre-

experimental design. Pendekatan yang digunakan oleh peneliti adalah pendekatan one group 

pre test – post test. Pengambilan data dilakukan di SMA N 1 Tuntang selama 1 hari dengan 

2 sesi berturut-turut. Populasi yang dipergunakan dalam penelitian ini ialah siswa SMA N 

1 Tuntang. Jumlah sampel yang digunakan sebanyak 100 Responden. Teknik pengambilan 

sampel dalam penelitian ini menggunakan teknik simple Random sampling. Kuesioner yang 

digunakan adalah Kuesioner Adolescent Seentary Activity Questionnaire (ASAQ) Untuk 

menghitung variable perilaku seentary, digunakan Adolescent Seentary Activity 

Questionnaire (ASAQ) yang telah dimodifikasi. ASAQ memiliki nilai reliabilitas 0,57-0,86, 

memiliki nilai validitas yang baik, dan dapat mengidentifikasi 3 dimensi perilaku sedentari, 

yakni tipe, durasi, dan frekuensi. ASAQ mengidentifikasi 11 perilaku sedentari pada hari 

Senin hingga Minggu. Menurut Katzmarzyk, P & Lee, (2015) sedentary lifestyle dibagi 

menjadi 3 kategori yaitu rendah (< 3 jam), sedang (3-5.9 jam), tinggi (≥ 6 jam).. 

 

4. DISKUSI 

Tabel 4.1 Distribusi Frekuensi Usia Siswa SMA N 1 Tuntang 
Usia N % 

15 16 16 
16 49 49 
17 29 29 
18 5 5 
19 1 1 

Total 100 100% 

Pada hasil penelitian diketahui distribusi frekuensi usia pada responden yang diberikan 

intervensi edukasi menggunakan media audio visual tentang pencegahan perilaku sedentary 

lifestyle. Persebaran data usia dari 100 siswa diketahui bahwa siswa dengan usia 10 tahun 

sebanyak 16 responden (16%), usia 11 tahun sebanyak 49 responden (49%), usia 12 tahun 

sebanyak 29 responden (29%), usia 13 tahun sebanyak 5 responden (5%), dan usia 14 tahun 
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sebanyak 1 responden (1%). Berdasarkan penelitian yang dilakukan Harismanto (2019) tentang 

pengaruh pendidikan kesehatan media video dan poster terhadap pengetahuan dan sikap anak 

dalam pencegahan penyakit diare. Pada hasil penelitian menyatakan bahwa terdapat hubungan 

antara pengetahuan pendidikan kesehatan media video dan poster terhadap pengetahuan dan 

sikap anak dalam pencegahan penyakit diare dengan usia  antara 9 sampai dengan 10 tahun. 

Dengan hasil penelitian kelompok dengan usia dominan lebih rendah memiliki nilai rata-rata 

sebelum diberikan intervensi adalah 14,66. Pada kelompok dengan usia dominan tinggi 

memiliki rata-rata 18,67.  

 

Tabel 4.2 Distribusi Frekuensi Jenis Kelamin Siswa SMA 12 Semarang 
 
 
 

 

 

Pada hasil penelitian diketahui diketahui bahwa distribusi frekuensi jenis kelamin pada 

responden yang diberikan intervensi edukasi menggunakan media audio visual tentang 

pencegahan perilaku sedentary lifestyle. Persebaran data jenis kelamin dari 100 siswa diketahui 

bahwa siswa dengan jenis kelamin laki-laki sebanyak 59 responden (59%), dan perempuan 

sebanyak 41 responden (41%). Hal ini sejalan dengan (Tangney et al., 2023) tentang pengaruh 

pendidikan kesehatan media video dan poster terhadap pengetahuan dan sikap anak dalam 

pencegahan penyakit diare. Pada hasil penelitian menyatakan bahwa terdapat hubungan antara 

pengetahuan pendidikan kesehatan media video dan poster terhadap pengetahuan dan sikap 

anak dalam pencegahan penyakit diare dengan jenis kelamin antara perempuan dan laki-laki. 

Dengan hasil penelitian pvalue=0,000 pada kelompok intervensi media video dan media 

poster.  

Tabel 4.3  Distribusi Frekuensi Skor Pre-Test Tingkat Pengetahuan Pencegahan 
perilaku sedentary lifestyle. Siswa SMA N 1 Tuntang 

 
 
 
 
 
 

 

Berdasarkan tabel 4.3 diketahui distribusi frekuensi sebelum diberikan intervensi edukasi 

menggunakan media audio visual. Diperoleh hasil dengan persebaran data mean (21,43), 

Mean 
Std. 

Devis
iasi 

Median Min. Maks
. 

21,43 0,891 22,00 19 24 

Jenis Kelamin N % 

Laki-laki 59 59% 

Perempuan 41 41% 

Total 100 100% 
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median (22,00), nilai minimum (19), dan nilai maksimum (24). Dilihat dari hasil nilai mean, 

dapat diinterpretasikan bahwa pengetahuan siswa sebelum diberi edukasi termasuk dalam 

kategori sedang. Dengan kategori pengetahuan rendah jika nilai mean < 20,51, sedang jika nilai 

mean berada pada rentang nilai 20,51 – 22,29, dan tinggi jika nilai mean > 22,29. Adapun 

Batasan nilai dalam pengkategorian dihitung menggunakan rumus yakni tinggi (Mean + 1.SD 

≥ X), sedang (Mean – 1.SD ≤ X < Mean + 1.SD), dan rendah (X < Mean - 1.SD). Diketahui 

data berdistribusi tidak normal melalui tabel Kolmogorof-Smirnov karena hasil Sig. 0,000 

(Sig.>0,05). 

Tabel 4.4 Distribusi Frekuensi Skor Post-Test Tingkat Pengetahuan Pencegahan 
perilaku sedentary lifestyle. Siswa SMA N 1 Tuntang 

 
 

 

 

Berdasarkan tabel 4.4 diketahui distribusi frekuensi setelah diberikan intervensi edukasi 

menggunakan media audio visual. Diperoleh hasil dengan persebaran data median (22,00), 

nilai minimum (18), dan nilai maksimum (23). Dilihat dari hasil nilai mean, dapat 

diinterpretasikan bahwa pengetahuan siswa sebelum diberi edukasi termasuk dalam kategori 

sedang, namun mengalami peningkatan dari 21,43 menjadi 21,76. Dengan kategori 

pengetahuan rendah jika nilai mean < 20,86, sedang jika nilai mean berada pada rentang nilai 

20,86 – 22,66, dan tinggi jika nilai mean > 22,66. Adapun Batasan nilai dalam pengkategorian 

dihitung menggunakan rumus yakni tinggi (Mean + 1.SD ≥ X), sedang (Mean – 1.SD ≤ X < 

Mean + 1.SD), dan rendah (X < Mean - 1.SD).  

Tabel 4.5 Analisis Pengaruh Penggunaan Media Animasi Terhadap Tingkat 
Pengetahuan Pencegahan perilaku sedentary lifestyle. Siswa SMA N 1 Tuntang 

 

 

 

 

 

Diketahui data berdistribusi tidak normal melalui tabel Kolmogorof-Smirnov karena hasil Sig. 

0,000 (Sig.>0,05). Dilakukan uji wilcoxon dengan nilai Z=-2,949b, dan Asymph.Sig (2-

tailed)= 0,003, dengan hasil responden yang mengalami peningkatan (positive ranks)=39, 

reponden yang mengalami penurunan (negative ranks)=16, dan responden yang mengalami 

pengetahuan tetap (ties)=45. Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapat peningkatan antara 

Mean 
Std. 

Devis
iasi 

Median Min. Maks. 

21,76 0,900 22,00 18 23 

Positive 
Ranks 

Negative 
Ranks 

Ties Zscor
e 

Sig. 

39b 16b 45b -
2,949

b 

0,0
03 
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pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan intervensi media video animasi terhadap tingkat 

pengetahuan pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang.  

Pemberian edukasi pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang dengan 

menggunakan media audio visual animasi dilakukan sebanyak satu kali dengan memberikan 

penyuluhan selama 30 menit. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh (Tangney et al., 

2023) yang meneliti tentang pengaruh sosialisasi mitigasi tanah longsor dengan video animasi 

terhadap tingkat pengetahuan warga Krajan, Tulakan, Pacitan dengan hasil signifikansi = 

0,000 yang berarti penggunaan media audio visual animasi terbukti dapat meningkatkan 

pengetahuan kesiapsiagaan. Seperti telah dikemukakan dalam teori Edgar Dale tentang 

kerucut pengalaman (Cone of Experience) yang menyatakan bahwa pembelajaran akan lebih 

mudah diingat apabila lebih banyak indera yang digunakan. Dan melalui animasi (mendengar 

dan melihat) maka peluang siswa dalam memahami materi pembelajaran lebih besar 

dibandingkan dengan menggunakan media yang hanya dapat dipelajari melalui indera 

pengelihatan saja (Xu et al., 2023). 

Dalam teori yang Jean Peaget, pada usia 12 hingga 19 tahun anak – anak  berada pada masa 

tahap perkembangan usia remaja , lebih tepatnya berada pada tahap perkembangan intelektual 

operasional konkrit. Saat berada pada tahap perkembangan ini, anak cenderung ingin bermain 

secara konstruktif, bereksplorasi, berolahraga dan melakukan hiburan seperti membaca, 

mendengarkan radio, menonton film/TV dan berimajinasi (Dhar et al., 2023). Remaja akan 

lebih suka jika diajak belajar menggunakan media yang dapat memberi pengalaman konkret, 

terlebih jika media tersebut dapat mengurangi kebosanan anak dalam belajar. Dalam hal ini, 

media pembelajaran audio visual animasi termasuk dalam media pembelajaran yang dapat 

memberikan pengalaman konkret pada siswa dalam belajar, karena dapat lebih menarik 

perhatian siswa melalui penggunaan indera pengelihatan dan pendengaran (Dasci Sonmez & 

Gokmenoglu, 2023). 

Media audio visual animasi bukanlah suatu hal yang asing di dunia anak – anak. Dalam 

aktivitas keseharian, terutama saat aktivitas bermain, anak – anak sering menghabiskan 

waktunya untuk menonton film animasi atau kartun kesukaannya. Tujuan dari penggunaan 

media audio visual animasi ini adalah untuk memberikan edukasi kepada siswa mengenai 

bencana tanah longsor beserta upaya penanggulangannya dengan cara peningkatan 

pemahaman kesiapsiagaan untuk mempersiapkan siswa jika menghadapi bencana tanah 

longsor. Dalam hal ini, upaya peningkatan kesiapsiagaan tidak hanya bisa dilakukan dengan 

pemberian materi tertulis dan ceramah, namun menurut teori Piaget anak dapat diarahkan untuk 

berfikir secara konkret yang akan menyebabkan anak lebih cepat memahami materi yang 
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disampaikan melalui media, salah satunya media audio visual berbentuk animasi(Choukolaei 

et al., 2023).  

Berdasarkan teori dan hasil penelitian yang telah dikemukakan, penulis menyimpulkan 

bahwa anak – anak dalam rentang usia 6 hingga 12 tahun harus lebih intensif diberikan 

perluasan pemahaman mengenai materi kesiapsiagaan dalam menghadapi bencana dengan 

menggunakan metode – metode yang dapat lebih menarik minat anak dalam belajar, salah 

satunya dengan media audio visual berupa animasi. Selain menggunakan media animasi, 

terdapat pula media – media pembelajaran lain yang mungkin dapat digunakan sebagai media 

belajar anak tentang pendidikan kebencanaan yang dapat lebih meningkatkan pengetahuan 

kesiapsiagaan anak di kalangan siswa siswi SMA. 

 

5. KESIMPULAN  

Berdasarkan hasil kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilaksanakan tentang 

perbedaan pengetahuan pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang 

sebelum dan setelah diberi edukasi menggunakan media audio visual animasi dengan 100 

responden dapat disimpulkan sebagai berikut. 

1. Hasil pengukuran pengetahuan pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 

Tuntang pada siswa sebelum diberi edukasi menggunakan media audio visual animasi yaitu 

nilai rata – rata pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang dari 100 

siswa diperoleh 21,43. 

2. Hasil pengukuran pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang pada 

siswa setelah diberi edukasi menggunakan media audio visual animasi yaitu nilai rata – rata 

pengetahuan pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 1 Tuntang dari 100 

siswa diperoleh 21,76. 

3. Terdapat peningkatan pengetahuan pencegahan perilaku sedentary lifestyle siswa SMA N 

1 Tuntang pada siswa sebelum dan setelah diberi edukasi menggunakan media audio visual 

animasi dengan nilai Asymp. Sig. (2-tailed) atau nilai signifikansi = 0,003 (< alpha = 0,05). 
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