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Lampiran 1  

PEDOMAN WAWANCARA 

Subjek : Kepala Sekolah 

KISI – KISI WAWANCARA 

Hari dan Tanggal    :  Selasa 22 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Drs. Ismael Harahap 

Jabatan  : Kepala Sekolah 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah 

sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

2. Apa alasan utama menurut bapak/ibu, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

3. Apakah menurut bapak/ibu, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di 

sekolah ini? 

6. Bagaimana menurut bapak/ibu, ketersediaan fasilitas pendukung seperti 

toilet bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

7. Apakah menurut bapak/ibu, tenaga pelaksana program (seperti guru, 

perawat UKS, dan kader siswa) sudah cukup kompeten dalam 

menjalankan kegiatan PHBS? 

8. Bagaimana pendapat bapak/ibu tentang ketersediaan dan kecukupan dana 

atau anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik? 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan 

jamban yang bersih dan layak pakai? 
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13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah bapak/ibu melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

19. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa 

menurut Anda? 

20. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

21. Sejauh mana bapak/ibu merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  

PHBS di sekolah ini? 

22. Apakah menurut bapak/ibu, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan 

dalam jangka panjang di sekolah? 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program 

yang dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu? 
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Lampiran 2 

PEDOMAN WAWANCARA 

Subjek : Pembina UKS 

Hari dan Tanggal    :  Selasa 22 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Erlena Soelianti, S.Pd 

Jabatan  : Pembina UKS 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah 

sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

2. Apa alasan utama menurut bapak/ibu, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

3. Apakah menurut bapak/ibu, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di 

sekolah ini? 

6. Bagaimana menurut bapak/ibu, ketersediaan fasilitas pendukung seperti 

toilet bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

7. Apakah menurut bapak/ibu, tenaga pelaksana program (seperti guru, 

perawat UKS, dan kader siswa) sudah cukup kompeten dalam 

menjalankan kegiatan PHBS? 

8. Bagaimana pendapat bapak/ibu tentang ketersediaan dan kecukupan dana 

atau anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Kegiatan apa saja yang biasanya dilakukan dalam pelaksanaan 

pelaksanaan  PHBS di sekolah ini? 

11. Apakah penyuluhan atau edukasi kesehatan dilakukan secara rutin dan 

efektif? 

12. Menurut bapak/ibu, apakah kebiasaan hidup bersih dan sehat sudah 

diterapkan secara konsisten oleh warga sekolah? 

13. Bagaimana pengawasan atau evaluasi terhadap kegiatan PHBS dilakukan 

di sekolah ini? 
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14. Apakah warga sekolah (siswa, guru, orang tua) turut mendukung 

pelaksanaan pelaksanaan  PHBS ? 

 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

15. Apakah bapak/ibu melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

16. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa 

menurut Anda? 

17. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

18. Sejauh mana bapak/ibu merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  

PHBS di sekolah ini? 

19. Apakah menurut bapak/ibu, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan 

dalam jangka panjang di sekolah? 

20. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program 

yang dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu? 
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Lampiran 3 

PEDOMAN WAWANCARA 

Subjek : Perawat UKS 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Oktaviasari, S.Kep 

Jabatan  : Perawat UKS 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah 

sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

2. Apa alasan utama menurut bapak/ibu, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

3. Apakah menurut bapak/ibu, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di 

sekolah ini? 

6. Bagaimana menurut bapak/ibu, ketersediaan fasilitas pendukung seperti 

toilet bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

7. Apakah menurut bapak/ibu, tenaga pelaksana program (seperti guru, 

perawat UKS, dan kader siswa) sudah cukup kompeten dalam 

menjalankan kegiatan PHBS? 

8. Bagaimana pendapat bapak/ibu tentang ketersediaan dan kecukupan dana 

atau anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Kegiatan apa saja yang biasanya dilakukan dalam pelaksanaan 

pelaksanaan  PHBS di sekolah ini? 

11. Apakah penyuluhan atau edukasi kesehatan dilakukan secara rutin dan 

efektif? 

12. Menurut bapak/ibu, apakah kebiasaan hidup bersih dan sehat sudah 

diterapkan secara konsisten oleh warga sekolah? 

13. Bagaimana pengawasan atau evaluasi terhadap kegiatan PHBS dilakukan 

di sekolah ini? 
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14. Apakah warga sekolah (siswa, guru, orang tua) turut mendukung 

pelaksanaan pelaksanaan  PHBS ? 

 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

15. Apakah bapak/ibu melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

16. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa 

menurut Anda? 

17. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

18. Sejauh mana bapak/ibu merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  

PHBS di sekolah ini? 

19. Apakah menurut bapak/ibu, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan 

dalam jangka panjang di sekolah? 

20. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program 

yang dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu? 

  



173 

  

 

 

Lampiran 4  

PEDOMAN WAWANCARA 

Subjek : Siswa dan Kader Kesehatan 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Julia Permata Sari 

Jabatan  : Ketua Kader (PMR) 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah 

sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

2. Apa alasan utama menurut bapak/ibu, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

3. Apakah menurut bapak/ibu, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di 

sekolah ini? 

6. Bagaimana menurut bapak/ibu, ketersediaan fasilitas pendukung seperti 

toilet bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

7. Apakah menurut bapak/ibu, tenaga pelaksana program (seperti guru, 

perawat UKS, dan kader siswa) sudah cukup kompeten dalam 

menjalankan kegiatan PHBS? 

8. Bagaimana pendapat bapak/ibu tentang ketersediaan dan kecukupan dana 

atau anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Kegiatan apa saja yang biasanya dilakukan dalam pelaksanaan 

pelaksanaan  PHBS di sekolah ini? 

11. Apakah penyuluhan atau edukasi kesehatan dilakukan secara rutin dan 

efektif? 

12. Menurut bapak/ibu, apakah kebiasaan hidup bersih dan sehat sudah 

diterapkan secara konsisten oleh warga sekolah? 

13. Bagaimana pengawasan atau evaluasi terhadap kegiatan PHBS dilakukan 

di sekolah ini? 

14. Apakah warga sekolah (siswa, guru, orang tua) turut mendukung 

pelaksanaan pelaksanaan  PHBS ? 
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D. Evaluasi Product (Hasil) 

15. Apakah bapak/ibu melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

16. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa 

menurut Anda? 

17. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

18. Sejauh mana bapak/ibu merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  

PHBS di sekolah ini? 

19. Apakah menurut bapak/ibu, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan 

dalam jangka panjang di sekolah? 

20. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program 

yang dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu? 
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Lampiran 5  

 

PEDOMAN WAWANCARA 

Subjek : Wawancara dengan Pengelola Data Sekunder (Dokumen Kebijakan 

& Laporan Kegiatan UKS)/ Kepala TU 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Yondra Erlandi, S.Pd 

Jabatan  : Kepala TU 

 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah 

sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

2. Apa alasan utama menurut bapak/ibu, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

3. Apakah menurut bapak/ibu, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di 

sekolah ini? 

6. Bagaimana menurut bapak/ibu, ketersediaan fasilitas pendukung seperti 

toilet bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

7. Apakah menurut bapak/ibu, tenaga pelaksana program (seperti guru, 

perawat UKS, dan kader siswa) sudah cukup kompeten dalam 

menjalankan kegiatan PHBS? 

8. Bagaimana pendapat bapak/ibu tentang ketersediaan dan kecukupan dana 

atau anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Kegiatan apa saja yang biasanya dilakukan dalam pelaksanaan 

pelaksanaan  PHBS di sekolah ini? 

11. Apakah penyuluhan atau edukasi kesehatan dilakukan secara rutin dan 

efektif? 

12. Menurut bapak/ibu, apakah kebiasaan hidup bersih dan sehat sudah 

diterapkan secara konsisten oleh warga sekolah? 
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13. Bagaimana pengawasan atau evaluasi terhadap kegiatan PHBS dilakukan 

di sekolah ini? 

14. Apakah warga sekolah (siswa, guru, orang tua) turut mendukung 

pelaksanaan pelaksanaan  PHBS ? 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

15. Apakah bapak/ibu melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

16. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa 

menurut Anda? 

17. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

18. Sejauh mana bapak/ibu merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  

PHBS di sekolah ini? 

19. Apakah menurut bapak/ibu, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan 

dalam jangka panjang di sekolah? 

20. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program 

yang dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu? 
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Lampiran 6  

DOKUMENTASI UKS DI SMK NEGERI 1 KOTA BENGKULU 

 
Gambar 1. Observasi melihat lingkungan 

di sekolah 

 
Gambar 2. Observasi melihat lingkungan 

UKS di sekolah 

 
Gambar 3. Struktur UKS di Sekolah 

 
Gambar 4. Poster kesehatan di ruang UKS 

 
Gambar 5. Kantin Sekolah 

 
Gambar 6. Lemari UKS 
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Gambaar 7. Timbangan Berat Badan 

 
Gambar 8. WC siswa 

 
Gambar 9. Triangulasi Sumber Kepala 

Sekolah 

 
Gambar 10. Informan 2 Pembina UKS 

 
Gambar 11. Informan 3 Perawat UKS 

 
Gambar 12. Infroman 4 Kader Kesehatan 

(PMI) 
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Gambar 13. Informan 5 Kepala TU 

 
Gambar 14. Tempat Mencuci Tangan 

 
Gambar 15. Supermarket 

 
Gambar 16. Kotak Sampah 

 
Gambar 17. Kegiatan Olahraga 

 

 
Gambar 18. Poster larangan merokok 
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Gambar 19. Foto Edukasi Kesehatan 

 
Gambar 20. Pembagian TTD 

Gambar 21. Foto sosialisasi PHBS kepada wali 

murid 

 
Gambar 22. Foto edukasi PHBS 

Gambar 23. Foto kegiatan jum’at bersih 
 

Gambar 24. Foto pelatihan dari puskesmas 
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Gambar 25. Poster larangan meludah 
 

Gambar 26. Kegiatan edukasi PHBS 

 
Gambar 27. Poster bahaya  narkoba 

 
Gambar 28. Kunjungan Dinkes 

 
Gambar 29. Program pengecekan dari 

PUSKESMAS 

 
Gambar 30. Penyuluhan dari kampus 
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STANDAR OPERASIONAL PROSEDUR (SOP) SEKOLAH SEHAT SMK 

NEGERI 1 KOTA BENGKULU 

 

1. Latar Belakang dan Tujuan 

Latar Belakang: Menciptakan lingkungan sekolah yang bersih, sehat, dan aman 

adalah kunci untuk mendukung proses belajar-mengajar yang efektif. SOP ini 

disusun untuk memastikan seluruh warga sekolah memiliki peran aktif dalam 

menjaga kesehatan dan kebersihan. 

Tujuan: 

1. Menjadikan sekolah sebagai tempat yang bersih, nyaman, dan bebas dari 

sumber penyakit. 

2. Meningkatkan kesadaran dan kebiasaan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat 

(PHBS) di kalangan seluruh warga sekolah. 

3. Mengatur tata cara kebersihan dan kesehatan lingkungan secara 

sistematis dan terstruktur. 

2. Tanggung Jawab dan Wewenang 

a. Kepala Sekolah 

1) Bertanggung jawab penuh atas pelaksanaan dan pengawasan SOP ini. 

2) Memastikan alokasi anggaran dan fasilitas yang memadai untuk 

mendukung program sekolah sehat. 

3) Memberikan sanksi kepada warga sekolah yang melanggar SOP. 

b. Guru dan Staf Kependidikan 

1) Menjadi teladan bagi siswa dalam menjaga kebersihan dan kesehatan. 

2) Memastikan siswa menjalankan tugas piket dan menjaga kebersihan kelas. 

3) Memonitor kebersihan di area umum seperti toilet dan kantin. 

c. Siswa 

1) Bertanggung jawab menjaga kebersihan di dalam kelas dan area sekolah. 

2) Melaksanakan tugas piket sesuai jadwal. 

3) Membuang sampah pada tempatnya dan menjaga fasilitas sekolah. 

d. Petugas Kebersihan 

1) Melakukan pembersihan area sekolah secara rutin sesuai jadwal (pagi dan 

siang). 

2) Mengelola sampah dan memastikan tempat sampah selalu bersih. 

3) Melakukan pengecekan dan perbaikan kecil pada fasilitas sanitasi. 

3. Prosedur Pelaksanaan 

A. Kebersihan Ruang Kelas dan Laboratorium 

1. Jadwal Piket: 

a) Setiap kelas wajib memiliki jadwal piket harian yang ditempelkan 

di dinding. 
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b) Tugas piket harus dilaksanakan oleh seluruh siswa secara 

bergiliran. 

2. Tugas Harian Piket Pagi (Pukul 06.30 - 07.00 WIB): 

a) Menyapu lantai, membersihkan papan tulis, dan menata meja serta 

kursi. 

b) Mengelap jendela, kaca, dan meja guru. 

c) Mengosongkan tempat sampah kelas ke tempat penampungan 

sementara. 

3. Tugas Harian Piket Siang (setelah jam pelajaran terakhir): 

a) Membersihkan sisa sampah dan debu. 

b) Memastikan semua peralatan belajar (proyektor, alat lab, dll.) 

dalam kondisi rapi dan mati. 

c) Menutup jendela dan mengunci pintu. 

B. Kebersihan Toilet 

1. Penggunaan: Siswa wajib menjaga kebersihan toilet setelah 

menggunakannya, termasuk menyiram dan memastikan tidak ada sampah 

berserakan. 

2. Pembersihan Rutin: Petugas kebersihan membersihkan toilet minimal 

dua kali sehari (pukul 07.00 dan 13.00 WIB), dengan tugas: 

a) Mencuci lantai dan kloset. 

b) Mengisi ulang sabun cuci tangan dan tisu toilet. 

c) Mengosongkan tempat sampah. 

3. Pengecekan: Guru piket atau staf kebersihan melakukan pengecekan 

kebersihan toilet secara acak setiap hari. 

C. Kebersihan Kantin dan Makanan Sehat 

1. Penjual Kantin: 

a) Wajib menjaga kebersihan area kantin, peralatan masak, dan 

penyajian makanan. 

b) Wajib menggunakan penutup kepala dan celemek saat melayani 

pembeli. 

c) Diwajibkan menyediakan makanan dan minuman yang bersih, 

sehat, dan bebas dari bahan berbahaya. 

2. Siswa: 

a. Wajib membuang bungkus makanan dan sampah ke tempat 

sampah yang disediakan di area kantin. 

b. Mencuci tangan sebelum dan sesudah makan. 

D. Pengelolaan Sampah 

1. Pemisahan Sampah: Setiap kelas dan area umum wajib memiliki dua 

jenis tempat sampah, yaitu: 
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a) Sampah Organik: Sisa makanan, daun, dan sampah yang mudah 

terurai. 

b) Sampah Non-Organik: Plastik, kertas, kaleng, dan botol. 

2. Jadwal Pengangkutan: Petugas kebersihan mengosongkan tempat 

sampah dari setiap kelas dan area umum ke tempat penampungan 

sementara setiap pukul 10.00 dan 15.00 WIB. 

E. Kesehatan Lingkungan dan Sanitasi 

1. Jadwal Pembersihan Halaman: Petugas kebersihan membersihkan 

halaman dan area luar kelas setiap pagi. 

2. Pemberantasan Sarang Nyamuk (PSN): 

a) Kegiatan rutin "3M Plus" (Menguras, Menutup, Mendaur ulang, 

dan Menabur larvasida) dilaksanakan setiap hari Jumat. 

b) Warga sekolah dilarang membiarkan genangan air di area sekolah. 

3. Kesehatan Siswa: 

a. Sekolah menyediakan UKS (Unit Kesehatan Sekolah) yang siap 

memberikan pertolongan pertama. 

b. Siswa dihimbau untuk selalu mencuci tangan dengan sabun dan 

menjaga kebersihan diri. 

4. Sanksi dan Penghargaan 

a. Sanksi 

a) Teguran Lisan: Bagi pelanggaran ringan (misalnya, tidak membuang 

sampah pada tempatnya). 

b) Tugas Kebersihan Tambahan: Bagi siswa yang tidak melaksanakan 

piket atau merusak fasilitas. 

c) Peringatan Tertulis: Jika pelanggaran dilakukan berulang kali. 

b. Penghargaan 

a) Pemberian apresiasi atau penghargaan kepada kelas terbersih setiap 

bulan. 

b) Penghargaan bagi siswa atau kelompok yang proaktif dalam menjaga 

kebersihan lingkungan. 

Dengan SOP yang lebih terperinci ini, diharapkan program sekolah sehat di 

SMK Negeri 1 Kota Bengkulu dapat berjalan lebih terarah dan efektif. 
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RENCANA PELAKSANAAN PEMBELAJARAN (RPP) PROGRAM 

KERJA UKS SMK NEGERI 1 KOTA BENGKULU 

 

1. Latar Belakang dan Tujuan 

Latar Belakang: UKS (Unit Kesehatan Sekolah) merupakan wadah untuk 

meningkatkan derajat kesehatan siswa dan lingkungan sekolah. RPP ini disusun 

sebagai pedoman terstruktur untuk melaksanakan program UKS di SMK Negeri 1 

Kota Bengkulu, agar terintegrasi dengan visi sekolah dalam menciptakan generasi 

yang tidak hanya unggul secara akademik tetapi juga sehat fisik dan mental. 

Program ini berlandaskan pada prinsip Trias UKS yang mencakup pendidikan 

kesehatan, pelayanan kesehatan, dan pembinaan lingkungan sekolah sehat. 

Tujuan: 

a) Meningkatkan pengetahuan dan pemahaman siswa tentang pentingnya 

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). 

b) Memberikan pelayanan kesehatan dasar yang cepat dan tepat untuk 

siswa, guru, dan staf sekolah. 

c) Menciptakan lingkungan sekolah yang bersih, sehat, dan nyaman 

sebagai sarana penunjang kegiatan belajar-mengajar. 

d) Membentuk kader kesehatan sekolah (Dokter Kecil/Kader UKS) yang 

mampu menjadi perpanjangan tangan UKS. 

 

2. Kegiatan Inti Program (Trias UKS) 

A. Pendidikan Kesehatan (Health Education) 

Deskripsi: Pilar ini berfokus pada upaya promotif (penyuluhan dan 

sosialisasi) untuk mengubah perilaku siswa menjadi lebih sehat. Melalui 

kegiatan ini, siswa diberikan bekal pengetahuan yang tidak hanya teoritis 

tetapi juga praktis dalam kehidupan sehari-hari. 

Materi dan Pelaksanaan: 

1. Orientasi Kesehatan (Saat MPLS): 

a) Materi: Pengenalan UKS, struktur organisasi, dan program kerja 

utama. Pentingnya PHBS, seperti mencuci tangan 6 langkah dan 

etika batuk yang benar. 

b) Metode: Presentasi interaktif, simulasi, dan pembagian leaflet 

informasi. 

2. Penyuluhan Rutin: 
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a. Materi: Jadwal penyuluhan rutin setiap bulan dengan topik yang 

relevan. Contohnya: 

 Bulan Agustus: Gizi Seimbang untuk Remaja SMK (bekerja 

sama dengan Puskesmas). 

 Bulan Oktober: Pencegahan dan penanganan anemia pada 

remaja putri. 

 Bulan Desember: Bahaya merokok, NAPZA, dan HIV/AIDS. 

b. Metode: Mengundang narasumber dari Puskesmas, Kepolisian, 

atau Dinas Kesehatan. Dilaksanakan di aula sekolah atau ruang 

kelas secara bergantian. 

3. Media Informasi: 

Informasi seputar kesehatan, tips PHBS, dan jadwal kegiatan UKS 

dipajang di Mading (Majalah Dinding) UKS. Dibuat dalam bentuk 

infografis yang menarik. 

B. Pelayanan Kesehatan (Health Service) 

Pilar ini merupakan kegiatan kuratif (pengobatan) dan preventif 

(pencegahan) yang berfokus pada penanganan langsung masalah kesehatan di 

lingkungan sekolah. Pelayanan ini tidak hanya untuk siswa, tetapi juga untuk guru 

dan staf. 

Layanan dan Pelaksanaan: 

1. Pemeriksaan Kesehatan Berkala (Penjaringan Kesehatan): 

a) Kegiatan: Pemeriksaan fisik dasar (tinggi, berat badan, tekanan 

darah), pemeriksaan gigi, mata, dan telinga oleh tim dari 

Puskesmas. 

b) Waktu: Dilakukan pada awal tahun ajaran baru untuk siswa kelas 

X. Hasilnya didokumentasikan untuk memantau perkembangan 

kesehatan siswa. 

2. Layanan UKS Harian: 

a) Kegiatan: Menerima siswa yang sakit untuk mendapatkan 

pertolongan pertama (P3K), seperti penanganan luka ringan, 

mimisan, atau demam. Memberikan obat-obatan ringan sesuai 

standar. 

b) Prosedur: Siswa yang sakit harus mengisi buku tamu UKS dan 

mendapatkan izin dari guru yang bersangkutan. Jika sakitnya 

parah, UKS akan menghubungi orang tua dan merujuk ke 

Puskesmas. 
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3. Program Imunisasi: 

Bekerja sama dengan Puskesmas untuk pelaksanaan program 

imunisasi lanjutan sesuai dengan program pemerintah, seperti imunisasi 

HPV untuk siswi. 

C. Pembinaan Lingkungan Sekolah Sehat (Healthy School Environment) 

Pilar ini menekankan pada penataan dan pemeliharaan lingkungan fisik 

sekolah agar terjamin kebersihannya. Lingkungan yang sehat akan mendukung 

terciptanya mental yang sehat dan mengurangi risiko penularan penyakit. 

 

Kegiatan dan Pelaksanaan: 

1. Kegiatan Jumat Bersih: 

a. Kegiatan: Seluruh warga sekolah (siswa, guru, dan staf) 

berpartisipasi dalam kerja bakti membersihkan lingkungan sekolah 

secara menyeluruh setiap hari Jumat. 

b. Fokus: Pembersihan drainase, toilet, kelas, dan Pemberantasan 

Sarang Nyamuk (PSN) dengan metode 3M Plus. 

2. Pembinaan Kantin Sehat: 

a. Kegiatan: Tim UKS dan guru pembina melakukan inspeksi rutin 

ke kantin untuk memastikan makanan yang dijual higienis, bergizi, 

dan bebas dari bahan berbahaya. 

b. Tujuan: Mendorong penjual untuk menyajikan makanan sehat, 

seperti buah dan sayuran, serta melarang penjualan makanan instan 

atau yang mengandung pengawet berlebihan. 

3. Pengelolaan Sampah dan Sanitasi: 

Kegiatan: Sosialisasi pemilahan sampah organik dan anorganik. 

Memastikan ketersediaan tempat sampah yang memadai dan terpilah di 

setiap kelas dan area umum. Petugas kebersihan bertanggung jawab untuk 

pengangkutan sampah secara rutin. 

 

3. Rencana Pelaksanaan Bulanan 

a) Minggu I : Pengecekan rutin kebersihan kelas dan toilet. 

b) Minggu II : Pelaksanaan penyuluhan kesehatan dengan topik bulanan. 

c) Minggu III : Inspeksi mendadak kebersihan kantin sekolah. 

d) Minggu IV : Kegiatan Jum'at Bersih yang berfokus pada area spesifik 

(misalnya, minggu ini membersihkan taman dan drainase). 
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e) Setiap Bulan : Tim UKS memberikan laporan evaluasi kepada kepala 

sekolah mengenai pelaksanaan program. 

Dengan rincian yang lebih lengkap ini, RPP UKS SMK Negeri 1 Kota 

Bengkulu menjadi panduan yang lebih komprehensif dan mudah untuk 

diimplementasikan. 
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LAMPIRAN PROGRAM DISTRIBUSI DAN PENGAWASAN 

KONSUMSI TABLET TAMBAH DARAH (TTD) SMK NEGERI 1 

KOTA BENGKULU 

 

A. Pendahuluan 

Anemia defisiensi zat besi merupakan masalah kesehatan yang sering 

dialami oleh remaja putri. Anemia dapat menurunkan konsentrasi belajar, daya 

tahan tubuh, dan produktivitas. Program pemberian Tablet Tambah Darah (TTD) 

ini bertujuan untuk mencegah dan mengatasi anemia pada remaja putri di SMK 

Negeri 1 Kota Bengkulu, sehingga mereka dapat berprestasi secara maksimal. 

B. Tujuan Program 

1. Meningkatkan kadar hemoglobin remaja putri SMK Negeri 1 Kota 

Bengkulu. 

2. Mencegah terjadinya anemia defisiensi zat besi pada remaja putri. 

3. Meningkatkan kesadaran siswa tentang pentingnya gizi seimbang dan 

konsumsi TTD. 

4. Mewujudkan siswa yang sehat fisik dan mental untuk mendukung proses 

belajar. 

C. Sasaran Program 

Seluruh siswi SMK Negeri 1 Kota Bengkulu yang berusia 12-18 tahun. 

D. Jadwal dan Teknis Pelaksanaan 

1. Distribusi TTD: 

a) Waktu: Setiap satu minggu sekali. Paling efektif saat hari pertama 

sekolah di minggu tersebut, misalnya setiap hari Senin pagi. 

b) Petugas: Tim UKS sekolah, terdiri dari guru pembina UKS dan Kader 

Kesehatan Remaja (KKR) yang telah ditunjuk. 

c) Prosedur: 

1) TTD didistribusikan langsung ke setiap kelas. 

2) Setiap siswi diberikan satu tablet TTD yang akan diminum di 

tempat, disaksikan oleh guru pembina UKS atau KKR. 

3) TTD harus diminum setelah makan pagi untuk mengurangi 

efek samping mual. 
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4) Tim UKS akan membawa air minum untuk memudahkan siswi 

mengonsumsi TTD. 

 

 

2. Pengawasan dan Monitoring Konsumsi: 

1) Pencatatan: Tim UKS akan membawa lembar monitoring untuk 

mencatat nama-nama siswi yang telah mengonsumsi TTD. 

2) Pemantauan Efek Samping: Petugas akan menanyakan apakah ada 

siswi yang mengalami efek samping (misalnya mual atau pusing) 

dan memberikan edukasi ringan untuk mengatasinya. 

3) Edukasi: Sambil mendistribusikan TTD, petugas memberikan 

penyuluhan singkat tentang pentingnya minum TTD, gizi seimbang, 

dan makanan yang kaya zat besi (seperti sayuran hijau, daging 

merah, dan kacang-kacangan). 

E. Kemitraan dan Dukungan 

a) Puskesmas Setempat: Program ini akan berjalan dengan dukungan 

penuh dari Puskesmas, yang akan menyediakan pasokan TTD dan 

memberikan penyuluhan kesehatan. 

b) Guru Pembina UKS: Bertanggung jawab penuh dalam 

mengkoordinasi dan mengawasi pelaksanaan program. 

c) Kader Kesehatan Remaja (KKR): Siswi yang terlatih dalam bidang 

kesehatan sekolah, membantu guru dalam pendistribusian dan 

pencatatan. 

d) Orang Tua/Wali: Sekolah akan mengirimkan surat pemberitahuan 

kepada orang tua/wali mengenai program ini dan meminta dukungan 

agar siswi dapat mengonsumsi TTD secara rutin. 

F. Evaluasi Program 

1. Evaluasi Mingguan: Mengumpulkan lembar monitoring konsumsi TTD 

dari setiap kelas untuk memastikan tingkat kepatuhan siswi. 

2. Evaluasi Bulanan: Melaporkan hasil pelaksanaan program kepada kepala 

sekolah dan Puskesmas, termasuk kendala yang dihadapi. 
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3. Evaluasi Tahunan: Bekerja sama dengan Puskesmas untuk melakukan 

pemeriksaan hemoglobin acak pada beberapa siswi, sebagai indikator 

keberhasilan program dalam mencegah anemia. 

 

FORMULIR MONITORING MINGGUAN KONSUMSI TTD 

KELAS:  

MINGGU KE:  

TANGGAL:  

No  Nama Status Konsumsi Keterangan 

(sakit/Mual) 

Tanda Tangan 

Siswi 

1.     

2.     

3.     

…     

dst     

 

Petugas Monitoring : 

Nama   :  

Tanda Tangan 

 

 

………………………….. 
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HASIL WAWANCARA KEPALA SEKOLAH 

Hari dan Tanggal    :  Selasa 22 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Drs. Ismael Harahap 

Jabatan  : Kepala Sekolah 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan lingkungan sekolah sebelum 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

Sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan, kondisi kebersihan 

sekolah masih kurang teratur. Banyak siswa belum menyadari pentingnya 

menjaga kebersihan diri maupun lingkungan sekolah. 

2. Apa alasan utama menurut bapak, mengapa pelaksanaan  PHBS perlu 

diterapkan di sekolah ini? 

Pelaksanaan  PHBS sangat penting untuk diterapkan karena 

berfungsi membangun kesadaran siswa akan pentingnya hidup bersih dan 

sehat. Selain itu, program ini juga dapat mencegah berbagai penyakit yang 

bersumber dari lingkungan sekolah. 

3. Apakah menurut bapak, tujuan dari pelaksanaan  PHBS sudah sesuai 

dengan kebutuhan sekolah dan siswa? 

Tujuan dari pelaksanaan  PHBS sangat sesuai dengan kondisi dan 

kebutuhan sekolah. Program ini menjawab permasalahan kebersihan dan 

kesehatan yang ada, sekaligus mendukung peningkatan kualitas 

lingkungan belajar siswa. 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS yang dilaksanakan di sekolah ini mendukung 

kebijakan pendidikan dan kesehatan nasional? 

Ya, pelaksanaan  PHBS sangat mendukung kebijakan nasional, 

seperti program Sekolah Sehat dan kebijakan lintas sektor antara 

Kementerian Pendidikan dan Kementerian Kesehatan. 
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B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa saja yang terlibat dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS di sekolah 

ini? 

Semua pihak sekolah terlibat dalam program ini, mulai dari guru, 

siswa, petugas UKS, kepala TU, hingga orang tua siswa. 

6. Bagaimana menurut bapak, ketersediaan fasilitas pendukung seperti toilet 

bersih, tempat cuci tangan, dan tempat sampah di sekolah? 

Fasilitas dasar seperti toilet, tempat cuci tangan, dan tempat 

sampah sudah tersedia, meskipun masih perlu ditingkatkan agar merata di 

seluruh area sekolah. 

7. Apakah menurut bapak, tenaga pelaksana program sudah cukup kompeten 

dalam menjalankan kegiatan PHBS? 

Tenaga pelaksana sudah cukup kompeten. Para guru dan kader 

kesehatan siswa telah mendapatkan pelatihan dari Dinas Kesehatan dan 

siap mengimplementasikan kegiatan PHBS. 

8. Bagaimana pendapat Anda tentang ketersediaan dan kecukupan dana atau 

anggaran untuk kegiatan PHBS di sekolah? 

Anggaran sudah disediakan melalui dana BOS dan dukungan lain, 

meskipun penggunaannya harus efisien dan tepat sasaran. 

9. Apakah materi edukasi PHBS yang diberikan kepada siswa sudah cukup 

relevan dan mudah dipahami? 

Materi yang diberikan sudah sesuai dengan kebutuhan dan usia 

siswa. Materi ini juga mendukung penguatan karakter siswa dalam hidup 

bersih dan sehat. 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik?  

Ya, mencuci tangan sudah menjadi kebiasaan di sekolah ini, 

terutama setelah pandemi COVID-19. Kami menyediakan tempat cuci 

tangan dengan sabun di beberapa titik strategis seperti depan kelas, dekat 
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kantin, dan toilet. Guru-guru juga mengingatkan siswa untuk mencuci 

tangan sebelum makan dan setelah dari toilet. 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

Kami mengawasi kantin sekolah secara berkala agar tidak menjual 

makanan yang mengandung bahan berbahaya. Selain itu, kami juga 

menyarankan siswa untuk membawa bekal dari rumah dan ada edukasi 

melalui penyuluhan gizi sehat dari UKS maupun Puskesmas. 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan jamban 

yang bersih dan layak pakai? 

Kami memiliki petugas kebersihan khusus yang bertugas 

membersihkan jamban setiap hari. Guru BK juga sering mengingatkan 

siswa agar menggunakan toilet dengan tertib dan menjaga kebersihannya. 

Toilet juga kami pisahkan antara siswa laki-laki dan perempuan. 

13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

Setiap kelas memiliki tempat sampah dan jadwal piket harian. 

Selain itu, setiap hari Jumat kami adakan program "Jumat Bersih" yang 

melibatkan seluruh warga sekolah untuk membersihkan lingkungan 

sekitar. 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

Sekolah ini menerapkan kebijakan bebas rokok. Jika ada siswa 

yang ketahuan merokok, akan langsung diberikan pembinaan oleh guru 

BK dan orang tuanya dipanggil. Kami juga sering bekerja sama dengan 

Puskesmas untuk mengadakan penyuluhan tentang bahaya rokok. 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

Setiap tahun kami bekerja sama dengan pihak kepolisian, BNN, 

dan Puskesmas untuk memberikan penyuluhan tentang bahaya narkoba. 
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Kegiatan ini biasanya dilakukan melalui seminar, ceramah, atau 

sosialisasi, dan siswa sangat antusias mengikutinya. 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

Kami menekankan pentingnya etika dan kebersihan sejak masa 

MPLS (Masa Pengenalan Lingkungan Sekolah). Guru juga mengingatkan 

siswa secara langsung apabila ada yang meludah sembarangan. Di dinding 

sekolah juga terpasang poster imbauan untuk tidak meludah sembarangan. 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 

Kami rutin melakukan kerja bakti dan pemeriksaan tempat 

penampungan air bersama tim UKS setiap dua minggu sekali. Kegiatan 

3M juga menjadi bagian dari edukasi yang kami sampaikan kepada siswa, 

terutama saat musim hujan. 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah Anda melihat adanya perubahan perilaku siswa setelah 

pelaksanaan  PHBS diterapkan? 

Ada perubahan yang signifikan, terutama dalam hal kebiasaan 

mencuci tangan, membuang sampah pada tempatnya, dan menjaga 

kebersihan diri. 

19. Bagaimana dampak pelaksanaan  PHBS terhadap kesehatan siswa menurut 

Anda? 

Dampaknya cukup besar. Siswa menjadi lebih sehat, dan keluhan 

penyakit ringan menurun secara signifikan. 

20. Apakah pelaksanaan  PHBS telah menciptakan lingkungan sekolah yang 

lebih bersih dan sehat? 

Ya, lingkungan sekolah kini lebih bersih, nyaman, dan kondusif 

untuk kegiatan belajar mengajar. 

21. Sejauh mana Anda merasa puas terhadap pelaksanaan pelaksanaan  PHBS 

di sekolah ini? 

Saya sangat puas karena program ini mampu membentuk budaya 

positif dan meningkatkan kualitas lingkungan sekolah. 
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22. Apakah menurut Anda, pelaksanaan  PHBS ini dapat berkelanjutan dalam 

jangka panjang di sekolah? 

Program ini sangat mungkin untuk berkelanjutan karena sudah 

menjadi bagian dari budaya sekolah dan didukung oleh semua elemen. 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program yang 

dikuatkan pada Program Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SMK Negeri 

1 Kota Bengkulu? 

PHBS menjadi program yang dikuatkan karena merupakan pondasi 

dalam menciptakan lingkungan belajar yang sehat. Ini penting untuk 

membentuk karakter siswa dan menciptakan sekolah yang bersih, sehat, 

dan nyaman. 
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HASIL WAWANCARA DENGAN PEMBINA UKS 

Nama Informan: Guru Pembina UKS 

Sekolah: SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Topik: Evaluasi Pelaksanaan  PHBS pada UKS dengan Pendekatan CIPP Model 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan sebelum pelaksanaan  PHBS 

? 

Banyak siswa belum membiasakan cuci tangan dan belum terbiasa 

menjaga kebersihan secara mandiri. Kesadaran mereka terhadap perilaku 

hidup bersih dan sehat masih rendah. 

2. Mengapa pelaksanaan  PHBS perlu diterapkan? 

Karena program ini bertujuan membentuk kebiasaan hidup sehat di 

kalangan siswa. Dengan PHBS, siswa dapat belajar menjaga diri sendiri 

dan lingkungannya sejak dini. 

3. Apakah tujuan pelaksanaan  PHBS sesuai kebutuhan sekolah? 

Sangat sesuai. Program ini dirancang untuk menjawab 

permasalahan yang ada, seperti rendahnya kesadaran kebersihan siswa dan 

lingkungan sekolah yang sebelumnya kurang tertib. 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS mendukung kebijakan nasional? 

Ya, program ini sejalan dengan Permendikbud dan program dari 

Dinas Kesehatan, serta mendukung pelaksanaan Sekolah Sehat yang 

menjadi kebijakan nasional. 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa yang terlibat dalam pelaksanaan  PHBS ? 

Saya sebagai pembina UKS, kepala sekolah, kepala TU, perawat 

UKS, serta siswa kader kesehatan. Semua pihak bekerja sama dalam 

pelaksanaan kegiatan. 

6. Bagaimana ketersediaan fasilitas kebersihan? 
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Fasilitas seperti tempat cuci tangan dan toilet tersedia, meskipun 

demikian masih butuh tambahan dan perawatan. Beberapa area masih 

kurang sarana pendukung kebersihan. 

7. Apakah pelaksana program cukup kompeten? 

Kami sebagai pelaksana sudah dibina dari pihak Puskesmas dan 

berupaya menjalankan program sebaik mungkin. Kompetensi kami cukup, 

tetapi tetap perlu peningkatan dan pelatihan berkelanjutan. 

8. Bagaimana ketersediaan anggaran? 

Anggaran masih terbatas, tetapi cukup untuk kegiatan dasar. 

Dukungan dari BOS digunakan semaksimal mungkin meski belum bisa 

mencakup seluruh aspek pengembangan program. 

9. Apakah materi edukasi sudah relevan? 

Materi sudah disesuaikan dengan usia siswa dan konteks sekolah. 

Penyampaiannya menggunakan bahasa yang sederhana agar mudah 

dipahami oleh siswa. 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik? 

Alhamdulillah, sebagian besar siswa sudah terbiasa mencuci 

tangan. Kami dari tim UKS selalu mengingatkan dan memasang poster 

edukatif. Di setiap depan kelas dan kantin disediakan wastafel dan sabun 

cair, meskipun kadang harus kami isi ulang kembali. 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

Ya, kami rutin mengecek makanan yang dijual di kantin. Setiap 

semester ada sosialisasi makanan sehat, terutama untuk kelas X. Kami 

juga mendorong siswa untuk membawa bekal sehat dari rumah dan 

menghindari jajanan sembarangan di luar pagar sekolah. 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan jamban 

yang bersih dan layak pakai? 
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Kebersihan jamban menjadi perhatian utama. Kami bekerja sama 

dengan petugas kebersihan sekolah dan kader UKS yang ikut membantu 

memantau. Guru piket juga berperan dalam mengingatkan siswa agar 

menggunakan toilet dengan benar dan tidak merusaknya. 

13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

Ada. Setiap kelas memiliki jadwal piket harian dan tempat sampah 

terpisah organik dan anorganik. Kami juga melakukan lomba kebersihan 

antar kelas dan adakan program "Jumat Bersih" setiap minggu. 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

Kami tegas dalam hal ini. Jika ada siswa yang ketahuan merokok, 

akan dibina langsung oleh guru BK dan diberikan surat peringatan. Selain 

itu, kami memberikan penyuluhan rutin bekerja sama dengan Puskesmas 

dan Polsek. 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

Ada. Kami pernah mengundang BNN dan Dinkes untuk 

memberikan penyuluhan. Siswa aktif bertanya dan mengikuti kegiatan 

dengan antusias. Biasanya dilaksanakan saat peringatan Hari Kesehatan 

Nasional atau pada kegiatan OSIS. 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

Kami edukasi lewat poster, spanduk, dan imbauan langsung. Kalau 

ada siswa yang meludah sembarangan, langsung ditegur. Selain itu, saat 

upacara atau apel, kami sisipkan pesan-pesan PHBS termasuk soal etika 

meludah. 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 

Iya, kami adakan pemeriksaan genangan air secara rutin, terutama 

di bak kamar mandi dan pot tanaman. Selain itu, kegiatan kerja bakti dan 
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penyuluhan 3M juga menjadi agenda UKS dan Pramuka saat musim hujan 

tiba. 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah ada perubahan perilaku siswa? 

Banyak siswa mulai terbiasa mencuci tangan sebelum makan, 

menjaga kebersihan diri, dan berpartisipasi aktif dalam kegiatan 

kebersihan sekolah. 

19. Bagaimana dampaknya terhadap kesehatan siswa? 

eluhan siswa terkait sakit ringan seperti flu atau sakit perut mulai 

berkurang. Mereka juga menjadi lebih peduli terhadap kesehatan diri 

sendiri. 

20. Apakah lingkungan sekolah jadi lebih sehat? 

Lingkungan sekolah menjadi lebih rapi dan bersih. Siswa lebih 

bertanggung jawab terhadap kebersihan kelas dan area umum. 

21. Sejauh mana Anda puas terhadap program ini? 

Saya cukup puas. Meskipun belum sempurna, tetapi ada perubahan 

positif yang dapat dilihat secara nyata, baik dari lingkungan maupun 

perilaku siswa. 

22. Apakah program ini dapat berlanjut jangka panjang? 

Program ini harus berkelanjutan. Dukungan dari semua pihak dan 

inovasi kegiatan akan menjadi kunci utama agar siswa tetap tertarik dan 

terlibat aktif. 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program yang 

dikuatkan pada UKS di SMK Negeri 1 Kota Bengkulu? 

Karena siswa perlu dibiasakan hidup sehat sebagai bagian dari 

pendidikan karakter. PHBS juga merupakan bagian dari upaya preventif 

agar siswa terhindar dari penyakit yang bisa dicegah. 
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HASIL WAWANCARA DENGAN PERAWAT UKS 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Oktaviasari, S.Kep 

Jabatan  : Perawat UKS 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan sebelum pelaksanaan  PHBS 

? 

Sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan, kasus penyakit ringan seperti 

flu, batuk, dan sakit perut cukup sering terjadi di kalangan siswa. Hal ini 

mencerminkan bahwa kebiasaan hidup bersih belum terbentuk dengan 

baik. 

2. Mengapa pelaksanaan  PHBS perlu diterapkan? 

Pelaksanaan  PHBS penting untuk mengurangi penyakit yang 

sebenarnya bisa dicegah, terutama yang berasal dari lingkungan yang 

kurang bersih dan perilaku tidak sehat. 

3. Apakah tujuan pelaksanaan  PHBS sesuai kebutuhan sekolah? 

Tujuannya sudah tepat karena memang dibutuhkan untuk 

meningkatkan kesadaran kesehatan siswa serta mengurangi potensi 

penyebaran penyakit. 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS mendukung kebijakan nasional? 

Ya, program ini sesuai dengan standar pelayanan UKS dan 

mendukung kebijakan pemerintah dalam mewujudkan sekolah sehat. 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa yang terlibat dalam pelaksanaan  PHBS ? 

Saya bersama guru UKS, kepala sekolah, kepala TU, dan juga 

siswa kader kesehatan ikut serta dalam pelaksanaan pelaksanaan  PHBS . 

6. Bagaimana ketersediaan fasilitas kebersihan? 

Fasilitas seperti toilet, tempat cuci tangan, dan tempat sampah 

tersedia dan cukup baik, meskipun demikian masih perlu perbaikan dan 

pemeliharaan agar lebih optimal. 
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7. Apakah pelaksana program cukup kompeten? 

Pelaksana program sudah cukup baik, tetapi saya menilai pelatihan 

tambahan masih diperlukan agar pelaksana dapat mengembangkan 

pendekatan yang lebih inovatif dalam edukasi. 

8. Bagaimana ketersediaan anggaran? 

Ketersediaan dana masih perlu ditambah. Anggaran yang ada 

belum mencukupi untuk mendukung semua kegiatan yang direncanakan 

secara maksimal. 

9. Apakah materi edukasi sudah relevan? 

Materi edukasi yang diberikan kepada siswa sudah baik, meskipun 

demikian perlu ditambah dengan media visual atau praktik langsung agar 

siswa lebih tertarik dan memahami secara menyeluruh. 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik? 

Sudah cukup baik. Sekolah menyediakan fasilitas cuci tangan di 

beberapa titik, seperti dekat kantin, toilet, dan ruang kelas. Siswa juga 

sering diingatkan melalui poster dan imbauan dari guru untuk mencuci 

tangan sebelum makan dan setelah dari toilet. 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

Kami bekerja sama dengan pengelola kantin untuk menyediakan 

makanan yang lebih sehat, seperti buah-buahan, makanan ringan tanpa 

bahan pengawet, dan air minum dalam kemasan. Kami juga rutin 

memberikan penyuluhan tentang gizi seimbang. 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan jamban 

yang bersih dan layak pakai? 

Kebersihan jamban selalu dijaga oleh petugas kebersihan sekolah. 

Selain itu, saya dan kader UKS ikut melakukan pengecekan dan 

melaporkan jika ada kerusakan. Kami juga memberikan edukasi kepada 

siswa tentang etika menggunakan toilet. 
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13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

Ya, setiap kelas punya jadwal piket, dan di tiap titik disediakan 

tempat sampah terpilah. Kami juga mengadakan edukasi lewat leaflet dan 

mading UKS agar siswa lebih sadar menjaga kebersihan. 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

Kami melakukan edukasi rutin tentang bahaya merokok melalui 

penyuluhan kesehatan dan diskusi kelompok. Jika ditemukan siswa yang 

merokok, langsung ditangani oleh guru BK dan dilaporkan kepada orang 

tua. 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

Ada, dan cukup aktif. Biasanya dilakukan setiap semester melalui 

seminar atau ceramah. Kami melibatkan narasumber dari BNN dan 

Puskesmas. Siswa banyak yang tertarik dan aktif bertanya saat kegiatan 

berlangsung. 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

Kami sampaikan melalui poster dan spanduk larangan meludah 

sembarangan. Setiap kali ada yang meludah sembarangan, langsung kami 

tegur. Dalam penyuluhan juga selalu kami tekankan pentingnya etika 

menjaga kebersihan. 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 

Ada, kami rutin melakukan pemeriksaan tempat penampungan air 

bersama kader UKS. Kerja bakti dilakukan setiap dua minggu sekali. 

Selain itu, edukasi tentang 3M juga diberikan melalui leaflet dan 

presentasi oleh siswa kader kesehatan. 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah ada perubahan perilaku siswa? 
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Anak-anak sekarang lebih peduli terhadap kebersihan diri dan 

lingkungan. Banyak siswa yang sudah terbiasa mencuci tangan sebelum 

makan dan membuang sampah pada tempatnya. 

19. Bagaimana dampaknya terhadap kesehatan siswa? 

Dampaknya sangat terasa, siswa lebih sehat dan ruang UKS tidak 

lagi sering dipenuhi oleh keluhan penyakit ringan. 

20. Apakah lingkungan sekolah jadi lebih sehat? 

Toilet dan kelas menjadi lebih terjaga kebersihannya. Siswa juga 

mulai terbiasa membersihkan lingkungan sekitarnya secara mandiri. 

21. Sejauh mana Anda puas terhadap program ini? 

Saya menilai pelaksanaan program sudah cukup baik, meskipun 

masih ada ruang untuk ditingkatkan terutama dalam pelibatan aktif seluruh 

warga sekolah. 

22. Apakah program ini dapat berlanjut jangka panjang? 

Program ini perlu terus didukung agar berkelanjutan. Selama ada 

komitmen dan kerjasama dari semua pihak, program bisa terus berjalan. 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program yang 

dikuatkan pada UKS di SMK Negeri 1 Kota Bengkulu? 

Karena banyak kasus penyakit di sekolah yang sebenarnya dapat 

dicegah melalui PHBS. Dengan membiasakan perilaku bersih, siswa bisa 

belajar hidup sehat sejak dini. 
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HASIL WAWANCARA DENGAN SISWA DAN KADER 

KESEHATAN 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Julia Permata Sari 

Jabatan  : Ketua Kader (PMR) 

 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan sebelum pelaksanaan  PHBS 

? 

Sebelum ada pelaksanaan  PHBS , kondisi sekolah tidak terlalu 

bersih. Banyak teman yang belum terbiasa cuci tangan dan membuang 

sampah sembarangan. 

2. Mengapa pelaksanaan  PHBS perlu diterapkan? 

Program ini penting supaya kami para siswa bisa hidup lebih sehat 

dan tidak gampang sakit. Selain itu, sekolah jadi lebih bersih dan nyaman. 

3. Apakah tujuan pelaksanaan  PHBS sesuai kebutuhan sekolah? 

Menurut saya, tujuannya sudah cocok dengan kebutuhan siswa, 

karena masih banyak yang belum tahu pentingnya kebiasaan hidup sehat. 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS mendukung kebijakan nasional? 

Iya, karena kami juga diajarkan PHBS di pelajaran sekolah dan guru 

sering menyampaikan program nasional tentang kesehatan. 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa yang terlibat dalam pelaksanaan  PHBS ? 

Guru, petugas UKS, perawat sekolah, kepala sekolah, dan kami 

sebagai siswa juga ikut terlibat, terutama yang tergabung sebagai kader 

kesehatan. 

6. Bagaimana ketersediaan fasilitas kebersihan? 
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Fasilitasnya sudah ada, seperti tempat cuci tangan dan toilet. Tapi 

kadang sabunnya habis dan tidak semua siswa menggunakannya dengan 

benar. 

7. Apakah pelaksana program cukup kompeten? 

Menurut saya, guru dan petugas UKS pintar menjelaskan dan 

memberikan contoh yang baik kepada kami, jadi kami bisa paham dan ikut 

menerapkannya. 

8. Bagaimana ketersediaan anggaran? 

Saya kurang tahu soal dana dan anggaran, karena itu diurus oleh 

guru dan pihak sekolah. 

9. Apakah materi edukasi sudah relevan? 

Materinya menarik dan mudah dipahami. Kami juga sering mendapat 

penjelasan dari guru dan perawat UKS secara langsung. 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik? 

Kebiasaan mencuci tangan sudah cukup baik di kalangan siswa. 

Sekolah menyediakan tempat cuci tangan lengkap dengan sabun, dan kami 

dari PMR juga membantu mengingatkan teman-teman agar mencuci 

tangan terutama sebelum makan dan setelah dari toilet. 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

Iya, kantin sekolah diawasi oleh guru dan UKS agar tidak menjual 

makanan yang berbahaya. Kami juga pernah membuat kampanye bekal 

sehat dan menyarankan teman-teman membawa makanan bergizi dari 

rumah. 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan jamban 

yang bersih dan layak pakai? 

Toilet di sekolah cukup bersih. Kami para kader ikut memantau 

dan memberi masukan jika ada toilet yang rusak atau kotor. Guru dan 

petugas kebersihan juga aktif menjaga kebersihannya. 
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13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

Ada. Kami rutin mengadakan program Jumat Bersih. Selain itu, di 

setiap kelas ada tempat sampah, dan ada lomba kebersihan antar kelas juga 

yang membuat siswa lebih semangat menjaga kebersihan. 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

Sekolah sangat melarang merokok. Bila ada siswa ketahuan 

merokok, langsung ditangani oleh guru BK. Kami juga sering 

membagikan leaflet tentang bahaya rokok. 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

Ada, biasanya diadakan seminar dari BNN atau pihak kepolisian. 

Kami dari PMR juga membantu mengedukasi lewat poster, buletin 

dinding, dan kegiatan diskusi kecil di kelas. 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

Kami pasang stiker larangan meludah sembarangan di beberapa 

tempat strategis. Guru dan kader UKS juga mengingatkan langsung kalau 

ada yang meludah sembarangan. 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 

Iya, setiap dua minggu kami adakan pemeriksaan tempat-tempat 

genangan air. Kegiatan 3M juga kami sosialisasikan kepada teman-teman, 

apalagi saat musim hujan. 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah ada perubahan perilaku siswa? 

Teman-teman sekarang mulai lebih peduli terhadap kebersihan. 

Banyak yang sudah terbiasa mencuci tangan dan tidak membuang sampah 

sembarangan. 

19. Bagaimana dampaknya terhadap kesehatan siswa? 
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Banyak teman yang sekarang lebih sehat. Dulu sering ada yang 

sakit ringan, sekarang sudah jarang. 

20. Apakah lingkungan sekolah jadi lebih sehat? 

Iya, sekolah sekarang terasa lebih nyaman dan bersih dibandingkan 

sebelumnya. 

21. Sejauh mana Anda puas terhadap program ini? 

Saya senang bisa ikut serta dalam program ini, apalagi karena saya 

dilibatkan sebagai kader. Saya merasa lebih bertanggung jawab menjaga 

kebersihan sekolah. 

22. Apakah program ini dapat berlanjut jangka panjang? 

Saya siap membantu agar program ini terus berjalan. Saya berharap 

kegiatan seperti ini tetap ada dan semakin baik ke depannya. 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program yang 

dikuatkan pada UKS di SMK Negeri 1 Kota Bengkulu? 

Karena PHBS mengajarkan kami untuk menjaga diri dan 

lingkungan dengan disiplin. Kalau semua siswa sadar, sekolah akan 

menjadi tempat yang sehat dan aman untuk belajar. 
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HASIL WAWANCARA DENGAN PENGELOLA DATA 

SEKUNDER (DOKUMEN KEBIJAKAN & LAPORAN 

KEGIATAN UKS)/ KEPALA TU 

Hari dan Tanggal    :  Kamis, 17 April 2025 

Tempat                   : SMK Negeri 1 Kota Bengkulu 

Narasumber  : Yondra Erlandi, S.Pd 

Jabatan  : Kepala TU 

A. Evaluasi Context (Konteks) 

1. Bagaimana kondisi kebersihan dan kesehatan sebelum pelaksanaan  PHBS 

? 

Sebelum pelaksanaan  PHBS diterapkan secara terstruktur, 

dokumentasi kegiatan UKS masih terbatas dan tidak rutin. Banyak 

aktivitas belum terdokumentasi baik, dan pencatatan kebersihan serta 

kegiatan siswa belum rapi. 

2. Mengapa pelaksanaan  PHBS perlu diterapkan? 

Pelaksanaan  PHBS diperlukan untuk membantu sistem pencatatan 

dan pelaporan kegiatan UKS menjadi lebih teratur dan rapi, serta 

mendukung administrasi sekolah secara umum. 

3. Apakah tujuan pelaksanaan  PHBS sesuai kebutuhan sekolah? 

Ya, tujuannya sejalan dengan kebutuhan administrasi sekolah yang 

mengharuskan pencatatan kegiatan kebersihan dan kesehatan secara 

sistematis. 

4. Apakah pelaksanaan  PHBS mendukung kebijakan nasional? 

Ya, program ini mendukung standar operasional administrasi sekolah 

sehat dan menjadi bagian dari program lintas sektor nasional. 

B. Evaluasi Input (Masukan) 

5. Siapa yang terlibat dalam pelaksanaan  PHBS ? 

Saya membantu mendukung secara administrasi, mencatat kegiatan 

UKS, serta bekerja sama dengan guru pembina dan kepala sekolah dalam 

pengelolaan data kegiatan PHBS. 
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6. Bagaimana ketersediaan fasilitas kebersihan? 

Saya mencatat dan memverifikasi kebutuhan fasilitas kebersihan 

yang dilaporkan oleh guru atau perawat UKS, seperti kebutuhan tempat 

cuci tangan, sabun, dan sarana toilet. 

7. Apakah pelaksana program cukup kompeten? 

Saya melihat bahwa para pelaksana, baik guru pembina maupun 

perawat UKS, telah mengikuti pelatihan dan menjalankan tugasnya dengan 

baik. Saya sendiri ikut pelatihan administrasi untuk pengelolaan program 

sekolah sehat. 

8. Bagaimana ketersediaan anggaran? 

Saya mengelola anggaran kegiatan UKS. Dana cukup tersedia 

melalui BOS, tetapi masih terbatas dan sangat bergantung pada prioritas 

pengeluaran sekolah. 

9. Apakah materi edukasi sudah relevan? 

Semua materi edukasi dan laporan kegiatan yang disusun oleh guru 

sudah saya arsipkan dalam dokumen sekolah. Materinya sudah relevan dan 

sesuai dengan pelaksanaan  PHBS . 

C. Evaluasi Process (Proses) 

10. Bagaimana pelaksanaan kebiasaan mencuci tangan oleh siswa di sekolah 

ini? Apakah sudah menjadi kebiasaan sehari-hari dan difasilitasi dengan 

baik? 

Kebiasaan mencuci tangan sudah mulai membudaya di sekolah. 

Fasilitas cuci tangan tersedia di beberapa titik strategis, dan siswa 

umumnya sudah terbiasa mencuci tangan, terutama saat jam istirahat atau 

sebelum makan. 

11. Apakah sekolah menyediakan atau mengontrol konsumsi makanan sehat 

bagi siswa, baik melalui kantin maupun edukasi bekal sehat dari rumah? 

Sekolah cukup memperhatikan hal ini. Kantin sekolah diarahkan 

untuk menjual makanan yang sehat dan layak konsumsi. Selain itu, siswa 

juga sering diingatkan untuk membawa bekal dari rumah, terutama yang 

bergizi dan bersih. 



245 

  

 

 

12. Bagaimana upaya sekolah dalam memastikan siswa menggunakan jamban 

yang bersih dan layak pakai? 

Kami memastikan kebersihan toilet dijaga setiap hari. Petugas 

kebersihan rutin membersihkannya, dan siswa juga selalu diimbau untuk 

menjaga kebersihan saat menggunakan fasilitas tersebut. 

13. Apakah terdapat program atau kegiatan rutin yang mendorong siswa 

membuang sampah pada tempatnya dan menjaga kebersihan lingkungan 

sekolah? 

Ya, ada. Kegiatan seperti piket kelas, Jumat Bersih, dan lomba 

kebersihan rutin dilakukan untuk membiasakan siswa menjaga lingkungan. 

Guru juga ikut berperan dalam mengingatkan siswa untuk tidak 

membuang sampah sembarangan. 

14. Apa langkah-langkah yang dilakukan sekolah dalam mencegah perilaku 

merokok di kalangan siswa dan guru? 

Kami memiliki aturan yang tegas terkait larangan merokok. Jika 

ada siswa yang kedapatan merokok, akan langsung ditindak oleh guru BK. 

Selain itu, guru-guru juga menjadi contoh dalam menjaga lingkungan 

bebas asap rokok. 

15. Apakah sekolah memiliki program penyuluhan tentang bahaya NAPZA 

dan bagaimana tingkat keterlibatan siswa dalam kegiatan tersebut? 

Ada penyuluhan yang melibatkan pihak luar seperti puskesmas 

atau kepolisian. Siswa biasanya cukup antusias mengikuti kegiatan seperti 

ini karena materinya relevan dengan kehidupan mereka. 

16. Bagaimana sekolah mengedukasi siswa agar tidak meludah sembarangan 

di lingkungan sekolah? 

Kami memberikan imbauan secara langsung dan melalui media 

visual seperti poster. Guru juga berperan dalam mengingatkan siswa agar 

tidak meludah sembarangan karena berkaitan dengan kebersihan dan 

kesehatan lingkungan. 

17. Apakah ada kegiatan seperti kerja bakti, 3M, atau lainnya untuk 

memberantas jentik nyamuk di sekolah? 
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Kegiatan kerja bakti secara berkala dilakukan, terutama saat musim 

hujan. Kami juga melibatkan siswa untuk bersama-sama menjaga 

kebersihan saluran air dan lingkungan sekolah agar bebas dari sarang 

nyamuk. 

D. Evaluasi Product (Hasil) 

18. Apakah ada perubahan perilaku siswa? 

Dari laporan kegiatan dan catatan kehadiran, ada peningkatan 

keterlibatan siswa dalam kegiatan PHBS, termasuk peningkatan partisipasi 

dalam kegiatan kebersihan dan edukasi. 

19. Bagaimana dampaknya terhadap kesehatan siswa? 

Rekap data kesehatan siswa menunjukkan bahwa keluhan sakit 

ringan seperti flu dan sakit perut mulai menurun dalam beberapa bulan 

terakhir. 

20. Apakah lingkungan sekolah jadi lebih sehat? 

Saya mendokumentasikan kegiatan bersih-bersih rutin yang 

dilakukan oleh siswa, dan dari laporan tersebut, terlihat sekolah menjadi 

lebih bersih dan teratur. 

21. Sejauh mana Anda puas terhadap program ini? 

Secara administrasi, kegiatan PHBS berjalan dengan tertib dan 

terpantau dengan baik. Saya merasa cukup puas dengan pelaksanaannya. 

22. Apakah program ini dapat berlanjut jangka panjang? 

Jika dokumentasi dan pendanaan tetap berjalan dengan konsisten, 

saya optimis pelaksanaan  PHBS ini bisa berkelanjutan di sekolah. 

23. Mengapa Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) menjadi program yang 

dikuatkan pada UKS di SMK Negeri 1 Kota Bengkulu? 

Karena pelaksanaan  PHBS mendukung pencapaian administrasi 

sekolah sehat dan menjadi dasar penyusunan laporan kegiatan yang 

dibutuhkan oleh dinas pendidikan dan kesehatan. 
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MATRIKS WAWANCARA 

No Pertanyaan Kepala Sekolah Guru UKS Perawat UKS Siswa/Kader 

Kesehatan 

Kepala TU Kesimpulan 

A. Context (Konteks)  

1 Bagaimana 

kondisi 

kebersihan dan 

kesehatan 

sebelum 

pelaksanaan  

PHBS ? 

Kebersihan 

kurang teratur, 

siswa belum 

sadar PHBS 

Siswa belum 

sadar 

pentingnya 

PHBS 

Kasus sakit ringan 

sering muncul 

Banyak siswa 

belum 

terbiasa 

PHBS 

Dokumentasi 

UKS belum 

tertib 

Sebelum 

pelaksanaan  

PHBS , kondisi 

kebersihan dan 

kesadaran siswa 

masih rendah 

serta belum 

terkoordinasi 

dengan baik. 

2 Mengapa 

pelaksanaan  

PHBS perlu 

diterapkan? 

Untuk bangun 

kesadaran dan 

cegah penyakit 

Untuk bentuk 

kebiasaan 

sehat siswa 

Untuk cegah penyakit 

yang bisa dicegah 

Supaya hidup 

sehat dan 

sekolah 

bersih 

Untuk bantu 

sistem 

pencatatan dan 

pelaporan 

Pelaksanaan  

PHBS sangat 

diperlukan untuk 

membangun 

kesadaran hidup 

sehat dan 

mencegah 

penyakit di 

lingkungan 

sekolah. 

 

3 Apakah tujuan 

pelaksanaan  

PHBS sesuai 

Sangat sesuai 

dengan 

kebutuhan 

Sangat sesuai 

dengan kondisi 

sekolah 

Tujuannya tepat dan 

sesuai kebutuhan 

Cocok 

dengan 

kebutuhan 

Sesuai dengan 

kebutuhan 

administrasi 

Tujuan 

pelaksanaan  

PHBS telah 
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kebutuhan 

sekolah? 

sekolah siswa sesuai dengan 

kebutuhan dan 

kondisi sekolah, 

baik dari sisi 

siswa, guru, 

maupun sistem 

manajemen. 

4 Apakah 

pelaksanaan  

PHBS 

mendukung 

kebijakan 

nasional? 

Mendukung 

kebijakan 

nasional & 

Sekolah Sehat 

Sejalan dengan 

Permendikbud 

dan Dinkes 

Sesuai standar 

pelayanan UKS 

Diajar di 

kelas, guru 

beri info 

program 

nasional 

Mendukung 

SOP dan lintas 

sektor 

Pelaksanaan  

PHBS sejalan 

dengan kebijakan 

nasional dan 

mendukung 

program Sekolah 

Sehat serta 

standar UKS. 

B. Input (Masukan)  

5 Siapa yang 

terlibat dalam 

pelaksanaan  

PHBS ? 

Guru, siswa, 

UKS, TU, orang 

tua 

Saya, kepala 

sekolah, TU, 

siswa kader 

Guru UKS, kepala 

sekolah, TU, siswa 

kader 

Guru, UKS, 

kepala 

sekolah, 

siswa kader 

Saya bantu catat 

kegiatan dan 

pelaporan 

Pelaksanaan  

PHBS 

melibatkan 

semua unsur 

sekolah, 

termasuk kepala 

sekolah, guru, 

TU, kader siswa, 

dan orang tua. 

 

6 Bagaimana 

fasilitas 

Tersedia, belum 

merata 

Tersedia tapi 

butuh 

Cukup, perlu 

perbaikan/pemeliharaan 

Ada, kadang 

tidak 

Dicatat dan 

diverifikasi 

Fasilitas 

pendukung 
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pendukung 

kebersihan? 

tambahan digunakan 

siswa 

kebutuhan 

fasilitas 

kebersihan 

tersedia, 

meskipun 

demikian masih 

perlu pemerataan 

dan 

pemeliharaan 

rutin. 

7 Apakah 

pelaksana 

program 

cukup 

kompeten? 

Guru & kader 

sudah dapat 

pelatihan 

Sudah dibina, 

masih perlu 

pelatihan 

Cukup baik, perlu 

pelatihan tambahan 

Guru dan 

petugas 

menjelaskan 

dengan baik 

Pelaksana sudah 

pelatihan, saya 

ikut pelatihan 

admin 

Pelaksana 

pelaksanaan  

PHBS cukup 

kompeten, 

meskipun 

pelatihan dan 

pembinaan 

lanjutan masih 

diperlukan. 

8 Bagaimana 

ketersediaan 

anggaran? 

Ada, harus 

efisien 

Terbatas, 

cukup untuk 

dasar 

Perlu tambahan Tidak tahu Dana BOS 

cukup tapi 

terbatas 

Anggaran 

tersedia melalui 

dana BOS, 

meskipun 

demikian 

penggunaannya 

harus efisien 

karena masih 

terbatas. 

9 Apakah materi 

edukasi 

Relevan dengan 

kebutuhan dan 

Disesuaikan 

usia, mudah 

Baik, perlu media 

visual/praktik 

Menarik dan 

mudah 

Relevan, semua 

saya arsipkan 

Materi edukasi 

PHBS sudah 
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relevan dan 

mudah 

dipahami? 

usia siswa dipahami dipahami relevan dengan 

usia dan 

kebutuhan siswa, 

meski masih 

perlu ditunjang 

media praktik 

dan visual. 

C. Process (Proses)  

10 Bagaimana 

pelaksanaan 

kebiasaan 

mencuci 

tangan oleh 

siswa di 

sekolah ini? 

Sudah 

dibiasakan, 

tempat cuci 

tangan tersedia 

di beberapa titik 

Kader UKS 

mengingatkan 

dan memantau 

kebiasaan 

mencuci 

tangan siswa 

Siswa diarahkan untuk 

cuci tangan sebelum 

makan dan setelah 

aktivitas luar 

Teman-teman 

mulai terbiasa 

cuci tangan, 

terutama 

sebelum 

makan 

Fasilitas cuci 

tangan sudah 

disiapkan dan 

dijaga 

ketersediaannya 

Kebiasaan 

mencuci tangan 

mulai terbentuk 

dengan baik dan 

difasilitasi oleh 

sekolah melalui 

sarana yang 

memadai. 

11 Apakah 

sekolah 

menyediakan 

atau 

mengontrol 

konsumsi 

makanan sehat 

bagi siswa? 

Kantin diberi 

arahan untuk 

menyediakan 

makanan sehat 

Kami kontrol 

makanan di 

kantin dan beri 

edukasi bekal 

sehat 

Ada edukasi gizi dan 

pengawasan makanan 

ringan 

Siswa diberi 

pemahaman 

soal makanan 

bergizi 

melalui 

kampanye 

UKS 

Pengadaan 

kantin diawasi 

dan 

dikoordinasikan 

Sekolah 

mengontrol 

konsumsi 

makanan sehat 

melalui 

pengawasan 

kantin dan 

edukasi bekal 

gizi seimbang. 

12 Bagaimana 

upaya sekolah 

memastikan 

Toilet dijaga 

petugas dan 

dibiasakan untuk 

Ada piket dan 

jadwal 

kebersihan, 

Pantauan rutin 

kebersihan toilet, 

terutama saat istirahat 

Kami ikut 

awasi dan 

laporkan jika 

Koordinasi 

petugas 

kebersihan dan 

Penggunaan 

jamban bersih 

dijaga dengan 
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siswa 

menggunakan 

jamban yang 

bersih? 

dipakai dengan 

tertib 

siswa diberi 

imbauan 

toilet kotor 

atau rusak 

laporan harian 

tersedia 

sistem piket, 

pemantauan, 

serta imbauan 

kepada siswa. 

13 Apakah ada 

program yang 

mendorong 

siswa 

membuang 

sampah pada 

tempatnya? 

Ada Jumat 

Bersih, lomba 

kebersihan kelas, 

dan imbauan 

rutin 

Kami 

sosialisasikan 

kebiasaan 

membuang 

sampah lewat 

kegiatan UKS 

Siswa dilatih peduli 

lingkungan melalui 

praktik langsung 

Kami aktif 

ajak teman 

buang 

sampah pada 

tempatnya 

Kami dukung 

logistik dan 

absensi kegiatan 

kebersihan 

Sekolah 

membudayakan 

kebersihan 

lingkungan 

melalui program 

Jumat Bersih, 

piket kelas, dan 

edukasi rutin. 

14 Apa langkah 

sekolah dalam 

mencegah 

perilaku 

merokok? 

Larangan tegas, 

pelanggaran 

ditindak oleh 

guru BK 

Ada sosialisasi 

bahaya rokok 

dan 

pengawasan 

lingkungan 

sekolah 

Beri penyuluhan tentang 

bahaya merokok saat 

kegiatan UKS 

Kami 

kampanye 

bahaya 

merokok 

lewat poster 

dan leaflet 

Data 

pelanggaran 

dicatat, 

koordinasi 

dengan BK 

dilakukan 

Larangan 

merokok 

diterapkan secara 

tegas dan disertai 

sosialisasi 

bahaya rokok 

secara berkala. 

15 Apakah 

sekolah 

memiliki 

program 

penyuluhan 

bahaya 

NAPZA? 

Ada penyuluhan 

kerja sama 

dengan 

BNN/Puskesmas 

Kami 

jadwalkan 

penyuluhan 

dengan tema 

NAPZA setiap 

tahun 

Kami sampaikan materi 

NAPZA saat pelayanan 

kesehatan 

Banyak 

teman 

antusias saat 

penyuluhan, 

kami bantu 

sosialisasi 

Jadwal kegiatan 

dan kehadiran 

siswa dicatat 

dan 

dikoordinasi 

Penyuluhan 

tentang bahaya 

NAPZA 

dilakukan secara 

rutin dan 

mendapat 

respons positif 

dari siswa. 

16 Bagaimana Diberi imbauan Tempelkan Kegiatan UKS selalu Kami Imbauan Edukasi tentang 
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sekolah 

mengedukasi 

agar siswa 

tidak meludah 

sembarangan? 

lisan dan tulisan 

di lingkungan 

sekolah 

poster 

larangan, guru 

ikut 

mengawasi 

mengingatkan tentang 

etika batuk dan meludah 

ingatkan 

lewat stiker 

dan himbauan 

langsung 

tersedia, lokasi 

strategis dipilih 

etika tidak 

meludah 

sembarangan 

dilakukan 

melalui media 

visual, teguran 

langsung, dan 

sosialisasi. 

17 Apakah ada 

kegiatan kerja 

bakti atau 3M 

untuk 

memberantas 

jentik 

nyamuk? 

Ada kerja bakti 

rutin dan 

sosialisasi 3M 

tiap musim hujan 

Kami ajarkan 

siswa cara 

menguras dan 

menutup 

tempat air 

Pantauan dilakukan di 

kamar mandi dan 

halaman sekolah 

Kami 

laksanakan 

pemeriksaan 

genangan air 

dan edukasi 

3M 

Kegiatan 

dilaporkan rutin 

sebagai bagian 

dari UKS 

Kegiatan kerja 

bakti dan 

program 3M 

dilaksanakan 

rutin untuk 

mencegah jentik 

nyamuk dan 

menjaga 

kebersihan. 

D. Product (Hasil) 

15 Apakah ada 

perubahan 

perilaku siswa 

setelah 

pelaksanaan  

PHBS 

diterapkan? 

Ada perubahan 

signifikan 

Banyak siswa 

terbiasa hidup 

bersih 

Lebih peduli kebersihan Lebih peduli, 

mulai terbiasa 

mencuci 

tangan 

Partisipasi siswa 

meningkat (data 

kegiatan) 

Terdapat 

perubahan positif 

dalam perilaku 

siswa, terutama 

dalam kebiasaan 

hidup bersih dan 

sehat. 

 

16 Bagaimana 

dampak PHBS 

Keluhan 

penyakit ringan 

Keluhan sakit 

berkurang 

Lebih sehat, ruang UKS 

lebih sepi 

Banyak siswa 

lebih sehat 

Data kesehatan 

menunjukkan 

Kesehatan siswa 

membaik, 
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terhadap 

kesehatan 

siswa? 

menurun penurunan 

keluhan 

ditandai dengan 

menurunnya 

keluhan penyakit 

ringan dan ruang 

UKS yang lebih 

sepi. 

17 Apakah 

lingkungan 

sekolah jadi 

lebih bersih 

dan sehat? 

Lebih bersih dan 

nyaman 

Sekolah lebih 

rapi dan bersih 

Toilet dan kelas terjaga 

kebersihannya 

Sekolah lebih 

nyaman dan 

bersih 

Sekolah lebih 

bersih dan tertib 

(berdasarkan 

dokumentasi) 

Lingkungan 

sekolah menjadi 

lebih bersih, 

sehat, dan 

nyaman untuk 

mendukung 

proses belajar. 

18 Sejauh mana 

Anda puas 

terhadap 

program ini? 

Sangat puas Cukup puas Cukup baik Senang dan 

merasa 

bertanggung 

jawab 

Puas secara 

administrasi 

Semua pihak 

merasa cukup 

puas hingga 

sangat puas 

dengan 

pelaksanaan 

pelaksanaan  

PHBS . 

 

19 Apakah 

program ini 

dapat 

berkelanjutan 

jangka 

panjang? 

Sangat mungkin 

berkelanjutan 

Harus 

berkelanjutan 

Perlu dukungan terus Siap bantu 

agar tetap 

berjalan 

Optimis bisa 

berkelanjutan 

Pelaksanaan  

PHBS berpotensi 

untuk 

berkelanjutan 

karena didukung 

oleh semua pihak 
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dan sudah 

berjalan baik. 

Alasan Penguatan PHBS dalam Program UKS  

20 Mengapa 

PHBS menjadi 

program yang 

dikuatkan 

dalam UKS? 

PHBS sebagai 

pondasi budaya 

sekolah sehat 

Untuk 

membentuk 

karakter dan 

cegah penyakit 

Banyak penyakit bisa 

dicegah dengan PHBS 

PHBS ajarkan 

disiplin dan 

jaga 

lingkungan 

Dukung 

pelaporan dan 

administrasi 

sekolah sehat 

PHBS diperkuat 

karena menjadi 

dasar 

pembentukan 

budaya hidup 

sehat di sekolah 

serta mendukung 

sistem 

pembinaan, 

pencegahan 

penyakit, dan 

administrasi 

UKS. 
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