Komunitas: Hasil Kegiatan Pengabdian Masyarakat Indonesia
Volume 4 Nomor 2, Mei 2026

e-ISSN : 3046-5028; p-ISSN : 3046-6199, Hal. 1-9

DOI: https://doi.org/10.62951 /komunitas.v4i2.345

Available online at: https://journal.asrihindo.or.id /index.php /Komunitas

OPE

Berani Membuli”

Bergita Dumar®”, Ida Wahyuni?, Ni Made Dwi Astarina Prajayanti®, Mery Eka Yahya
Fujianti4, Sri Mulyani®

Universitas Negeri Gorontalo, Indonesia
24Universitas Nazhatut Thullab Al-Muafa Sampang, Indonesia
3Universitas Triatma Mulya, Indonesia
SUniversitas Mandala Waluya Kendari, Indonesia
Korespondensi: bergitadumar@ung.ac.id

Abstract. Bullying in schools is a problem that impacts children’s mental health and psychosocial development.
The high incidence of bullying, whether physical, verbal, or digital, causes students to feel unsafe, experience
anxiety, and decrease social interaction and academic achievement. This community service activity aims to
increase students' knowledge and awareness of the dangers of bullying and efforts to prevent it. The service
method used was providing health education using participatory action research (PAR) with the theme "Health
Education About Bullying in Children: "Dare to Be Kind, Not Dare to Bully". The results of the activity showed
an increase in students' understanding of the forms, impacts, and ways to prevent bullying, as well as an increase
in empathy and courage to report bullying incidents. In addition, students became better able to recognize bullying
behavior and participate in creating a safe school environment. In conclusion, educational activities through
community service are effective in increasing students' awareness and knowledge regarding bullying, so they need
to be carried out continuously as a promotive and preventive effort in maintaining children’s mental health.
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Abstrak. Bullying di lingkungan sekolah merupakan permasalahan yang berdampak pada kesehatan mental dan
perkembangan psikososial anak. Tingginya kejadian bullying, baik secara fisik, verbal, maupun digital,
menyebabkan siswa merasa tidak aman, mengalami kecemasan, serta penurunan interaksi sosial dan prestasi
belajar. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran
siswa mengenai bahaya bullying serta upaya pencegahannya. Metode pengabdian yang dilakukan berupa
pemberian penyuluhan kesehatan menggunakan participatory action research (PAR) dengan tema “Edukasi
Kesehatan Tentang Bullying Pada Anak: “Berani Baik, Bukan Berani Membuli«. Hasil kegiatan
menunjukkan adanya peningkatan pemahaman siswa tentang bentuk, dampak, dan cara mencegah bullying, serta
meningkatnya sikap empati dan keberanian untuk melaporkan kejadian bullying. Selain itu, siswa menjadi lebih
mampu mengenali perilaku bullying dan berpartisipasi dalam menciptakan lingkungan sekolah yang aman.
Kesimpulannya, kegiatan edukasi melalui pengabdian masyarakat efektif dalam meningkatkan kesadaran dan
pengetahuan siswa terkait bullying, sehingga perlu dilakukan secara berkelanjutan sebagai upaya promotif dan
preventif dalam menjaga kesehatan mental anak.

Kata Kunci: Anak Sekolah, Bullying, Kesehatan Mental, Perkembangan Psikososial
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Edukasi Kesehatan Tentang Bullying pada Anak: “Berani Baik, Bukan Berani Membuli”

1. LATAR BELAKANG

Anak merupakan fase awal dalam kehidupan manusia yang ditandai oleh proses
pertumbuhan dan perkembangan fisik, kognitif, emosional, serta sosial yang intensif dan
kompleks. Secara internasional, Konvensi Hak Anak menyatakan bahwa “anak adalah setiap
manusia yang berusia di bawah 18 tahun, kecuali secara hukum kedewasaan telah dicapai lebih
awal”, yang menjadi standar di berbagai kebijakan perlindungan anak di dunia, termasuk
Indonesia (Afandy & Desiandri, 2024). Pada tahap ini, anak tidak hanya mengalami perubahan
biologis tetapi juga perkembangan psikososial yang berpengaruh besar terhadap kemampuan
adaptasi, interaksi sosial, serta pembentukan identitas diri. (Development & Mid, 2023). Anak
menjadi kelompok usia yang rentan dalam kejadian perilaku bullying, pada dasarnya anak
dapat menjadi pelaku mapun menjadi korban.

Kejadian bullying terjadi pada semua tingkat usia, mulai dari Tingkat sekolah dasar,
puncak di sekolah menengah, dan umumnya akan menurun di sekolah tinggi. Penelitian
terdahulu menyatakan bahwa 70% fenomena bullying rentan dialami oleh anak suai sekolah,
sedangkan di Indonesia frekuensi kekerasan mencapai 84% terjadi di lingkungan sekolah
(Octavia, Puspita, & Yan, 2020). Kasus bullying menjadi kasus yang mengerikan di Indonesia,
berdasarkan hasil riset Programme for International Students Assessment (PISA, 2018)
Indonesia merupakan Negara tertinggi kelima dari anggota Organisation for Economic Co-
operation and Development (OECD) yang hanya sebesar 22,7%. Indonesia berada di posisi
kelima tertinggi dari 78 negara sebagai negara yang paling banyak murid mengalami
perundungan dengan jumblah korban sebanyak 41,1%. Angka murid korban bullying ini jauh
di atas rata-rata negara Selain mengalami perundungan, murid di Indonesia mengaku sebanyak
22% dihina dan barangnya dicuri. Selanjutnya sebanyak 18% didorong oleh temannya 15%
mengalami intimidasi, 19% dikucilkan,14% murid di Indonesia mengaku diancam, dan 20%
terdapat murid yang kabar buruknya disebarkan oleh pelaku bullying(Ramadhanti & Hidayat,
2022).

Anak menjadi kelompok yang rentan dalam perilaku kekerasan, kekerasan yang sering
terjadi adalah perilaku bullying. Bullying merupakan tindakan agresif yang dilakukan secara
sadar dan sengaja dengan tujuan menyakiti secara fisik dan mental yang dilakukan oleh teman
sebaya kepada teman lainnya yang dianggap lebih rendah (Nauli, Jumaini, & Elita, 2017,
Abdullah & Ilham, 2023; Yektiningsih, Jaya, & Khosasih, 2025). Permasalahan bullying
merupakan masalah yang sudah menjadi rahasia umum di Masyarakat yang sampai saat ini
masih menjadi salah satu masalah yang belum teratasi .Kasus bullying ini disebabkan oleh

banyak factor salah satunya adalah pola asuh orang tua terhadap anak. Pola asuh orang tua
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dapat mempengaruhi kepribadian dari anak di masa depan. Kejadian bullying ini sering sekali
terjadi dilingkungan sekolah. Bullying di sekolah merupakan fenomena sosial yang masih
banyak terjadi di lingkungan pendidikan dan mencakup berbagai bentuk perilaku agresif seperti
kekerasan fisik, pelecehan verbal, serta tindakan intimidatif yang disengaja dan berulang
terhadap siswa lain (Akbar et al., 2023). Perilaku ini tidak hanya terjadi secara langsung di
sekolah, namun juga bisa berlangsung melalui media digital (cyberbullying), sehingga
memperluas jangkauan dampaknya terhadap kehidupan siswa. Kondisi ini membuat korban
merasa tidak aman, tersisih, dan berpotensi mengalami masalah psikologis jangka pendek
hingga panjang jika tidak segera ditangani. Penelitian menunjukkan bahwa bullying dapat
menghambat perkembangan sosial dan emosional anak serta menciptakan lingkungan belajar
yang tidak kondusif bagi semua siswa (Oktarina, Wijayanti, & Rini, 2025). Prevalensi bullying
di sekolah masih menunjukkan angka yang signifikan di berbagai jenjang pendidikan, dengan
dampak negatif yang meluas terhadap kesehatan mental siswa. Siswa yang menjadi korban
bullying memiliki risiko lebih tinggi untuk mengalami gangguan kecemasan, depresi, isolasi
sosial, dan menurunnya prestasi akademik dibanding siswa yang tidak mengalami bullying.
Temuan dari studi terbaru juga mengungkap bahwa keterlibatan dalam bullying, baik
sebagai korban maupun pelaku, berkaitan erat dengan timbulnya stres psikososial serta perilaku
menyakiti diri sendiri dan kesulitan dalam interaksi sosial (Karisma et al., 2024). Dampak
bullying tidak hanya dirasakan saat kejadian berlangsung, tetapi juga dapat berlanjut hingga
masa dewasa jika tidak ada intervensi sejak dini. Studi literatur menunjukkan bahwa korban
bullying pada masa sekolah dasar memiliki risiko yang lebih tinggi mengalami gangguan
kesehatan mental seperti PTSD, rendahnya harga diri, bahkan kecenderungan untuk mengalami
masalah psikologis jangka panjang seperti cemas dan interaksi sosial yang rendah. Kondisi ini
mengindikasikan bahwa bullying bukan sekadar permasalahan perilaku yang ringan,
melainkan ancaman serius terhadap kesejahteraan psikologis anak jika tidak ditempatinya
strategi pencegahan yang efektif (Ramadhanti & Hidayat, 2022;Abdillah, 2023). Oleh karena
itu, penanganan bullying di sekolah memerlukan pendekatan yang komprehensif termasuk
edukasi anti-bullying, keterlibatan guru dan orang tua, serta penyediaan sistem dukungan
psikososial bagi siswa. Selain itu, pembangunan ikatan positif antara siswa dan sekolah melalui
program penguatan keterikatan sosial dan pendidikan karakter dapat menjadi strategi penting
untuk mencegah terjadinya bullying. Intervensi tersebut diharapkan dapat menciptakan
lingkungan sekolah yang aman, nyaman, serta mendukung perkembangan optimal bagi seluruh

siswa.
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2. METODE PENELITIAN

Pelaksanaan Penyuluhan kesehatan di TK/PAUD Negeri Pembina Kec. Telaga,
Kabupaten Gorontalo, Gorontalo dengan pasrtisipasi para siswa-siswi TK/PAUD Negeri
Pembina. Metode pelaksanaan penyuluhan kesehatan menggunakan metode participatory
action research (PAR). Participatory Action Research (PAR), yaitu suatu metode untuk
meningkatkan kesadaran masyarakat terhadap potensi dan permasalahan yang ada di
lingkungannya, serta mendorong Kketerlibatan aktif masyarakat dalam proses perubahan
sosial yang direncanakan (Rahmat & Mirnawati, 2020).Tahapan metode PAR terdiri dari
observasi, refleksi, perencanaan aksi, dan pelaksanaan program. Proses ini bersifat siklikal,
di mana pelaksanaan tidak menjadi tahap akhir, melainkan dilanjutkan dengan evaluasi
untuk menilai efektivitas program. Hasil evaluasi kemudian menjadi dasar untuk refleksi
ulang, perencanaan lanjutan, dan pelaksanaan program berikutnya hingga tercapai

perubahan sosial yang diharapkan sebagai tujuan bersama."

Observasi/ev
avaluasi

Rencana
Aksi

Gambar 1. Metode PAR
Sumber: (Rahmat & Mirnawati, 2020)
Adapun rincian pelaksaan metode PAR dalam penyuluhan Kesehatan sebagai berikut:

a. Observasi

Proses observasi dilakukan dengan mengidentifikasi masalah serta meninjau secara

langsung situasi dan masalah kesehatan para siswa-siswi di sekolah dasar.
b. Refleksi

Dari hasil observasi didapatkan bahwa kurangnya pengetahuan terkait dampak bullying

bagi kesehatan jiwa. Selanjutnya memilih rencana aksi yang cocok dalam masalah

kesehatan yang dialami oleh para siswa dan siswi sekolah dasar
c. Rencana Aksi
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Merencanakan kegiatan yang akan dilakukan di lingkungan sekolah dasar dalam hal
ini edukasi kesehatan dengan tema “Edukasi Kesehatan Tentang Bullying Pada Anak:
“Berani Baik, Bukan Berani Membuli”.

d. Tindakan
Mengimplementasikan rencana yang disusun dalam proses pengabdian masyarakat.
Media yang digunakan berupa leaflet, LCD, dan metode diskusi dan tanya jawab

e. Evaluasi
Penyuluhan kesehatan dengan tema‘“Edukasi Kesehatan Tentang Bullying Pada Anak:
“Berani Baik, Bukan Berani Membuli” telah dilaksanakan yang diikuti oleh siswa-siswi
TK/PAUD, Kepala Sekolah, dan Guru kelas. Proses kegiatan berjalan dengan lancar
serta mendapatkan apresiasi yang baik dari pihak sekolah.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Edukasi pendidikan kesehatan telah dilaksanakan pada anak TK/PAUD dengan tema
“Edukasi Kesehatan Tentang Bullying Pada Anak: “Berani Baik, Bukan Berani Membuli”.
Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman anak mengenai perilaku bullying,
dampak yang ditimbulkan, serta cara bersikap baik dan menghargai teman di lingkungan
sekolah. Kegiatan ini juga melibatkan dosen dan mahasiswa Jurusan Keperawatan Universitas
Negeri Gorontalo sebagai bentuk pengabdian kepada masyarakat dalam mendukung kesehatan
mental dan perkembangan sosial anak usia dini. Media edukasi yang digunakan berupa leaflet
bergambar, video animasi pendek, permainan edukatif, serta PowerPoint dengan tampilan
menarik dan berwarna agar mudah dipahami oleh anak-anak TK/PAUD. Penyampaian materi
dilakukan secara interaktif melalui cerita, gambar, dan simulasi sederhana sehingga anak-anak
lebih antusias mengikuti kegiatan pembelajaran.

Uraian materi yang dibahas mencakup pengertian bullying dalam bentuk sederhana,
seperti mengejek, memukul, mendorong, mengucilkan teman, atau mengambil barang milik
teman tanpa izin. Selain itu, dijelaskan pula pentingnya bersikap ramah, saling menolong,
berbicara dengan sopan, dan menghargai perasaan teman. Anak-anak juga diberikan contoh
perilaku baik dan perilaku yang tidak baik melalui gambar dan permainan peran (role play),
sehingga mereka dapat membedakan tindakan yang boleh dan tidak boleh dilakukan di sekolah.
Selama kegiatan berlangsung, anak-anak diajak bernyanyi, menjawab kuis sederhana, dan
berdiskusi ringan mengenai cara meminta maaf serta cara melaporkan kepada guru apabila
melihat atau mengalami bullying. Setelah pemberian materi, anak-anak diberikan kesempatan

untuk bertanya dan memperagakan kembali perilaku baik kepada teman-temannya. Di akhir
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kegiatan, ditekankan pentingnya menciptakan lingkungan sekolah yang aman, nyaman, dan
menyenangkan agar anak dapat tumbuh dengan rasa percaya diri serta mampu menjalin
hubungan sosial yang positif dengan teman sebaya. Dengan adanya edukasi ini, diharapkan
anak-anak TK/PAUD dapat memahami pentingnya perilaku saling menghargai dan
menerapkannya dalam kehidupan sehari-hari di lingkungan sekolah maupun di rumah.

Perilaku bullying yang biasa muncul pada usia anak TK/PAUD dapat terjadi dalam
berbagai bentuk sederhana, seperti mengejek, mengucilkan, mendorong, merebut mainan,
maupun memanggil teman dengan sebutan yang tidak disukai. Hal ini sesuai dengan teori yang
menyatakan bahwa bullying merupakan perilaku seseorang atau kelompok secara berulang
yang memanfaatkan ketidakseimbangan kekuatan untuk menyakiti korban baik secara fisik
maupun mental (Nurhayati, Abdullah, & Ginting, 2024). Anak usia dini belum sepenuhnya
memahami dampak negatif dari perilaku bullying sehingga diperlukan edukasi sejak dini untuk
membentuk perilaku saling menghargai dan menyayangi antar teman. Hal ini didukung oleh
teori Komisi Perlindungan Anak Indonesia (KPAI) yang menjelaskan bahwa bullying dapat
menyebabkan korban merasa takut, tertekan, trauma, hingga tidak berdaya (Setiawan &
Saputra, 2024). Besarnya dampak dari perilaku bullying ini menjadi perhatian bagi semua
kalangan dan membutuhkan peran dari berbagai pihak dalam mengatasi perilaku
bullying.Salah satunya adalah lingkungan sekolah, lingkungan sekolah memiliki peran penting
dalam mencegah terjadinya bullying melalui pembiasaan perilaku positif, komunikasi yang
baik, dan pengawasan dari guru. Teori menyebutkan bahwa bullying sering terjadi pada
hubungan sosial yang tidak seimbang, di mana salah satu pihak berada pada posisi lebih lemah
dan tidak mampu mempertahankan diri (Freska, 2023).

Bentuk pencegahan yang dapat dilakukan adalah dengan melalui pemberian edukasi atau
pendidikann kesehatan (Safitri, Wirakhmi, & Ramdhani, 2024). Pemberian edukasi dapat
dilaksanakan dilingkungan sekolah dengan melibatkan berbagai pihak seperti tenaga kesehatan
dan pihak sekolah. Pemberian pendidikan kesehatan menggunakan media menarik seperti
gambar, video, permainan edukatif, dan role play dapat membantu anak TK/PAUD memahami
perilaku yang termasuk bullying dan cara bersikap baik terhadap teman. Hal ini sejalan dengan
teori yang menjelaskan bahwa bullying dapat berbentuk intimidasi, pengucilan, maupun
kekerasan verbal dan fisik yang dilakukan secara berulang sehingga perlu dicegah melalui
pembelajaran sosial sejak dini (Freska, 2023). Edukasi tentang bullying dapat meningkatkan
kemampuan anak dalam mengenali perilaku yang tidak baik, meminta bantuan kepada guru,
serta membangun hubungan sosial yang lebih positif di lingkungan sekolah. Hal ini diperkuat

oleh teori bahwa tindakan bullying yang terjadi terus-menerus dapat menimbulkan kecemasan,
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ketakutan, dan depresi pada korban sehingga pencegahan sejak usia dini sangat penting
dilakukan (Setiawan & Saputra, 2024). Kegiatan Pengabdian Masyarakat ini sudah di lakukan
sesuai tahap yang di rencanakan. Kegiatan ini di lakukan bersama guru dari sekolah TK/Paud,
tim Dosen dan Mahasiswa. Pada gambar 1 adalah jalan nya kegiatan yang dilakukan pada saat

Gambar 2. Penyuluhan tantang perilaku Bullying
Sumber : TK Negeri Pembina Telaga, 2026

EGERL |
14

. PEMBEIN
ELAS) B2

Gambar 2. Sesi foto bersama dengan peserta
Sumber : TK Negeri Pembina Telaga, 2026
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4. KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan kegiatan edukasi kesehatan yang telah dilakukan, dapat disimpulkan bahwa
pemberian edukasi mengenai bullying pada anak TK/PAUD melalui media pembelajaran yang
menarik dan interaktif mampu meningkatkan pemahaman anak tentang bentuk-bentuk
bullying, dampak yang ditimbulkan, serta pentingnya sikap saling menghargai, menyayangi,
dan berteman dengan baik. Edukasi sejak dini menjadi langkah penting dalam membentuk
perilaku sosial positif sehingga dapat membantu menciptakan lingkungan sekolah yang aman,
nyaman, dan mendukung perkembangan sosial emosional anak. Oleh karena itu, disarankan
agar kegiatan edukasi mengenai pencegahan bullying dilakukan secara berkelanjutan dengan
melibatkan guru, orang tua, dan pihak sekolah agar nilai-nilai empati, kepedulian, serta

perilaku saling menghormati dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari anak.
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