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Abstrak

Tahun 1994, UNICEF dan WHO merekomendasikan 90% mengkonsumsi garam 
beryodium guna mengatasi GAKY. Permasalahannya adalah apakah siswa SD su-
dah mengetahui bahwa mengkonsumsi garam beryodium dapat mengatasi GAKY. 
Untuk itu, diperlukan pendidikan kesehatan tentang garam beryodium pada siswa 
SD. Jenis penelitian ini adalah Experiment dengan desain One Group Pretest-Postest. 
Populasi berjumlah 44 siswa terdiri dari kelas IV-VI SDN Campursalam Tahun 
Ajaran 2014/2015 dengan sampel sebanyak 44 siswa yang diambil secara quota 
sampling. Instrumen penelitian ini adalah kuesioner dan video. Analisis data di-
lakukan univariate dan bivariate dengan menggunakan uji T berpasangan. Hasil 
penelitian menunjukan bahwa nilai P value sebesar 0,007. Sehingga nilai P value 
<0,05. Dengan demikian Ho ditolak. Jadi kesimpulannya adalah terdapat pengaruh 
pendidikan kesehatan tentang garam beryodium terhadap pengetahuan siswa ter-
hadap pengetahuan siswa SDN Campursalam Kecamatan Parakan Kabupaten Te-
manggung Tahun Ajaran 2014/2015 Saran bagi pihak sekolah, turut aktif  meny-
ampaikan informasi-informasi mengenai garam beryodium kepada siswa sekolah, 
terutama dengan metode pemutaran video.

Abstract
In 1994, UNICEF and WHO recommended to fulfill 90% intake of  iodized salt need to 
overcome IDD. The problem was students of  elementary school didn’t know that consuming 
iodized salt can overcome IDD. For that, they need health’s education about iodized salt in 
their school. This research was Experiment and it was desain by one group pretest-postest. 
The Population were 44 students, who consist of  Campursalam’s elementary school student 
who were grade IV-VI in Study Year of  2014/2015. The samples were 44 students were taken 
by quota sampling. Instrument in this research were questionnaire and video. Data analysis 
was done using univariate and bivariate (using the paired t test). The results showed that the 
P value was 0,007. So the P value<0.05. Finally Ho unaccepted. So, the conclusion that 
there were Influence of  Health’s Education about Iodized salt to Knowledge at student of  
Campursalam’s Elementary School in Parakan District of  Temanggung Regency in Study 
Year of  2014/2015. The suggestions for school is participate actively convey information 
about iodized salt to students, especially with video method. 
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Selain itu, pemerintah mencanangkan 
pendidikan kesehatan dalam menggerakan masy-
arakat dan memberikan pengertian kepada ma-
syarakat bahwa pemeliharaan dan perlindungan 
kesehatan untuk mencapai derajad kesehatan 
yang setinggi-tingginya (Machfoedz I dan Surya-
ni E, 2008:4).

Penyuluhan kesehatan termasuk kegiatan 
pendidikan kesehatan yang dilakukan dengan 
menyebarkan pesan, menanamkan keyakinan, 
sehingga masyarakat tidak saja sadar, tahu, dan 
mengerti, tetapi juga mau dan bisa melakukan 
suatu anjuran yang ada hubungannya dengan 
kesehatan. Dalam hal ini, penyuluhan kesehatan 
dapat dilakukan di sekolah-sekolah. Penyuluhan 
di sekolah memiliki tujuan mengubah kebiasaan 
yang buruk/merugikan kesehatan menjadi baik 
(Machfoedz I dan Suryani E, 2008:59).

Media video membantu menegakkan pen-
getahuan-pengetahuan yang telah diterima ma-
nusia, sehingga hal yang diterima tersebut akan 
otomatis tersimpan dalam ingatan. Begitu juga, 
media video merupakan media paling efektif  dari 
media yang lainnya, karena dalam media video 
menggunakan 2 alat indra manusia, yaitu indra 
penglihatan (mata) dan indra pendengaran (telin-
ga) (Machfoedz I dan Suryani E, 2008:130-133).

Menurut Pusat Penanggulangan GAKY 
(2004:2), persentase penggunaan garam beryo-
dium yang baik, menggambarkan identitas mutu 
garam beryodium yang dikonsumsi penduduk 
di suatu daerah. Pada tahun 1994 UNICEF dan 
WHO telah merekomendasikan USI (Universal 
Salt Iodization), yaitu strategi utama mengatasi 
GAKY dengan menggunakan garam beryodium. 
Pada tahun 2002, sidang United Nations General 
Assembly (UNGASS) telah menyepakati pemba-
haruan komitmen bahwa yaitu persentase USI 
(Universal Salt Iodization) atau konsumsi garam 
beryodium sebesar 90% (Sarlan, 2009;17).

Hasil susenas menunjukkan bahwa pre-
sentase rumah tangga yang mengkonsumsi ga-
ram beryodium di Indonesia antara tahun 1999 
sampai 2001 mengalami peningkatan, yaitu pada 
tahun 1999 sebesar 63,56% menjadi 64,48% pada 
tahun 2000, pada tahun 2001 meningkat lagi se-
besar 65,43%. Namun pada tahun 2010 konsum-
si garam beryodium di Indonesia menurun men-
jadi 62,3%. Persenatase ini masih jauh dari target 
USI. Begitu pula konsumsi garam beryodium 
pada Provinsi Jawa Tengah belum sesuai dengan 
target USI, rata-rata penduduk pada Provinsi 
Jawa Tengah mengkonsumsi garam beryodium 
sebesar 56,65% (Dinkes Prov. Jateng, 2012:66; 
World Development Indicator, 2010:1).

Wilayah Kabupaten Temanggung, seba-

Pendahuluan
Kualitas Sumber Daya Manusia (SDM) 

merupakan faktor utama yang diperlukan untuk 
menyongsong Indonesia dalam melaksanakan 
pembangunan nasional untuk mencapai SDM 
yang berkualitas yaitu sehat, cerdas, dan memi-
liki fisik yang tangguh serta produktif. Namun di 
Indonesia sendiri masih terdapat masalah gizi, 
yaitu masalah Kurang Energi Protein (KEP), ma-
salah Anemia Besi, masalah Gangguan Akibat 
Kekurangan Yodium (GAKY), masalah Kurang 
Vitamin A (KVA) dan masalah obesitas terutama 
pada kota-kota besar (Laksono S, 2012:1; Supa-
riasa, 2002:1).

Yodium merupakan salah satu mineral 
penting bagi pertumbuhan anak dan perkem-
bangan otaknya. Akibat kekurangan yodium 
yang paling banyak dikenal adalah pembesaran 
kelenjar gondok dan kretin (kerdil). Namun ber-
dasarkan penelitian BPS tahun 2001 menunju-
kan bahwa yodium merupakan penyebab utama 
keterbelakangan anak-anak di dunia. Anak-anak 
yang menderita kekurangan yodium mempunyai 
IQ 13,5 poin lebih rendah dibandingkan mereka 
yang cukup mendapat yodium (Sarlan, 2009:2).

Definisi yodium di suatu wilayah mem-
pengaruhi bahan pangan/tanaman yang tumbuh 
di daerah yang sedikit yodium dan mempengaru-
hi manusia yang tinggal di daerah tersebut dari 
bahan pangan yang dikonsumsinya. Defisiensi 
yodium terjadi karena akibat dari intake (masuk-
nya) yodium kurang sehingga jumlah hormon ti-
roid dalam tubuh tidak cukup. Dampak defisiensi 
yodium akan menimbulkan gangguan pada sya-
raf, hormon pertumbuhan tidak bekerja sempur-
na (kretin), dan pada leher akan timbul penyakit 
gondok. Pada saat intake yodium berkurang, 
maka otomatis kelenjar tiroid kekurangan paso-
kan untuk membentuk hormon tiroid sehingga 
pituitary terangsang untuk membentuk Tiroid 
Stimulating Hormone (TSH) yang mengakibat-
kan kelenjar tiroid bekerja keras untuk mem-
bentuk hormon tiroid, sehingga menyebabkan 
pembesaran kelenjar tiroid (Arisman, 2004:133; 
Sarlan, 2009:19).

Upaya penanggulangan GAKY jangka 
panjang yaitu dengan suplementasi yodium me-
lalui yodisasi garam. Pemberian minyak beryo-
dium secara berkala, fortifikasi air, makanan atau 
bumbu-bumbu (saus) dengan yodium dibeberapa 
provinsi, namun upaya penanggulangan GAKY 
jangka pendek dilakukan di daerah endemik se-
dang dan endemik berat. Garam beryodium telah 
terbukti merupakan upaya yang murah dan efisi-
en dalam menangani defisiensi yodium (Kartono 
D, 2004:20).
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gian besar termasuk dalam dataran tinggi dan 
pegunungan. Kabupaten Temanggung sebagian 
besar memiliki jenis tanah latosol. Jenis tanah 
latosol membuat kadar yodium di dalam tanah 
berkurang karena jenis tanah tersebut memili-
ki tingkat keasaman (Ph) sebesar 4,5-6,5 (asam 
sampai agak asam) yang membuat bahan pan-
gan/tanaman yang dikonsumsi oleh masyarakat 
Kabupaten Temanggung kurang mengandung 
yodium. Untuk menanggulangi masalah pada 
wilayah Kabupaten Temanggung yang memiliki 
jenis tanah latosol, maka untuk mencukupi kebu-
tuhan yodium pada masyarakat wilayah Kabupa-
ten Temanggung dengan mengkonsumsi garam 
beryodium. Namun persenatase konsumsi garam 
beryodium pada masyarakat Kabupaten Temang-
gung hanya sebesar 63,67%. Hal ini terlihat bah-
wa masyarakat pada Kabupaten Temanggung 
dalam mengkonsumsi garam beryodium belum 
sesuai dengan target USI (Universal Salt Iodiza-
tion) atau konsumsi garam beryodium sebesar 
90% (Dinas Dinkes Prov. Jateng, 2012:66).

Walaupun Kabupaten Temanggung dika-
tegorikan sebagai daerah non-endemis dengan 
nilai TGR (Total Goiter Rate) sebesar 4,91%. Hal 
tersebut menjadi sangat ironis, sebab dari 24 Ke-
camatan yang ada, hanya ada 1 Kecamatan yang 
masuk dalam kategori endemis sedang, yaitu 
Kecamatan Parakan dengan nilai TGR sebesar 
20,30%. Jenis tanah pada Kecamatan Pararakan 
termasuk dalam jenis tanah latosol. Telah dijelas-
kan bahwa jenis tanah latosol mengakibatkan ka-
dar yodium berkurang (BPPD Kab Temanggung, 
2013:1; Dinkes Kab. Temanggung, 2012:1).

Menurut laporan Pemeriksaan TGR (To-
tal Goitre Rate) Puskesmas Parakan Tahun 2012 
yang dilakukan pada siswa SD berdasarkan ka-
tegori grade I adalah sebagai berikut: SDN 2 
Parakan Wetan, 18,10% (19 dari 105 siswa); 
SDN Campursalam, 24,44% (22 dari 90 siswa); 
MI Wanutengah, 19,64% (11 dari 56 siswa); MI 
Nglondong, 12,28% (7 dari 57 siswa); SDN 2 Pa-
rakan Kauman, 15,69% (16 dari 102 siswa); MI 
Depok Harjo, 18,97% (11 dari 58 siswa); SDN 
Catoranom, 16,67% (15 dari 90 siswa); SDN 1 
Glapansari, 15,19% (12 dari 79 siswa); SDN 
Sunggingsari, 20,59% (21 dari 102 siswa) (Dinas 
Kesehatan Temanggung, 2012:1). Dari data terse-
but terlihat bahwa SDN Campursalam memiliki 
nilai TGR terbesar yaitu 24,44%. Hal ini menja-
dikan SDN Campursalam sebagai tempat untuk 
penelitian. 

Berdasarkan studi pendahuluan yang dila-
kukan oleh penulis mengenai pengetahuan awal 
siswa SDN Campursalam Kecamatan Parakan 
Kabupaten Temanggung mengenai garam yo-

dium, menunjukan bahwa pengetahuan awal 
siswa SDN Campursalam Parakan Temanggung 
sebesar 28,67%. Hal ini berarti bahwa siswa SDN 
Campursalam Kecamatan Parakan Kabupaten 
Temanggung tidak paham mengenai garam be-
ryodium.

Penelitian ini dimaksudkan untuk men-
getahui pengaruh pendidikan kesehatan tentang 
garam beryodium terhadap pengetahuan siswa 
SDN Campursalam Kecamatan Parakan Ka-
bupaten Temanggung tahun ajaran 2014/2015. 
Hasil dari penelitian ini, dapat memberikan re-
verensi dalam mengintervensi media pendidikan 
kesehatan yang sesuai pada siswa SD.
Metode

Jenis penelitian yang digunakan adalah 
penelitian eksperimen, dengan rancangan pene-
litian yang digunakan adalah One Group Pretest-
Posttest. Populasi pada penelitian ini adalah sis-
wa kelas VI-VI SDN Campursalam Kecamatan 
Parakan Kabupaten Temanggung tahun ajaran 
2014/2015. Teknik pengambilan sampel yang di-
gunakan dalam penelitian ini adalah quota samp-
ling dengan metode Total Sampling. Teknik pen-
gambilan data yang digunakan adalah kuesioner. 
Analisis data dilakukan secara analisis univariat 
dan analisis bivariat. Uji normalitas dilakukan 
karena variabel dalam penelitian ini mempuny-
ai skala interval, maka dilakukan uji normalitas 
data. Uji normalitas data tersebut yang digu-
nakan adalah Shapiro-Wilk, karena jumlah sam-
pel kurang dari 50. Data dikatakan terdistribusi 
normal jika nilai kemaknaan (p) lebih besar dari 
0,05 maka uji yang digunakan adalah uji T ber-
pasangan. Dan apabila nilai kemaknaan (p) lebih 
kecil dari 0,05, maka uji yang digunakan adalah 
uji Wilcoxon.
Hasil dan Pembahasan

Dari tabel 1 diketahui bahwa sebanyak 14 
responden kelas IV (31,8%), 16 responden kelas 
V (36,4%), dan 14 responden kelas VI (31,8%). 

Dari tabel 2 diketahui bahwa sebanyak 4 
responden memiliki usia 9 tahun (9,1%), 14 res-
ponden memiliki usia 10 tahun  (31,8%), 17 res-
ponden memiliki usia 11 tahun (38,6%), dan 9 
responden memiliki usia 12 tahun (20,5%).

Dari tabel 3 diketahui bahwa sebanyak 
26 responden memiliki jenis kelamin laki-laki 
(59,1%) dan 18 responden memiliki jenis kelamin 
perempuan (40,9%).

Dari tabel 4 diketahui bahwa variabel skor 
pengetahuan pretest menunjukan bahwa nilai 
mean sebesar 38,36 dan nilai simpangan bakunya 
10,820. Untuk variabel skor pengetahuan posttest 
menunjukan bahwa nilai mean sebesar 44,45 dan 
nilai simpangan bakunya 13,835.
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Pengujian normalitas data digunakan agar 
data penelitian dapat dianalisis uji hipotesis den-
gan uji parametrik apabila data terdistribusi nor-
mal atau uji non-parametrik apabila data tidak 
terdistribusi normal. Variabel yang diuji meliputi  
variabel selisih antara pretest dengan posttest. Uji 
normalitas data yang digunakan adalah Shapi-
ro-Wilk, karena jumlah sampel kurang dari 50. 
Data dikatakan normal apabila nilai kemaknaan 
(p)>0,05. Hasil uji normalitas data dengan taraf  
kepercayaan 95% dan tingkat kesalahan 0,05 ada-
lah sebagai berikut:

Setelah dilakukan uji normalitas data dike-
tahui bahwa nilai kemaknaan (p) > 0,05, maka 
data terdistribusi normal. Sehingga pada analisis 
bivariate ini menggunakan uji T berpasangan.

Dari tabel 5 diketahui bahwa, nilai rerata 
skor pengetahuan sebelum intervensi 38,36 dan 

No. Usia
(Tahun)

Distribusi Responden
n %

1 9 4 9,1
2 10 14 31,8
3 11 17 38,6
4 12 9 20,5

Total 44 100

Tabel 2. Karakteristik Responden Distribusi Pengaruh Pendidikan Kesehatan 
tentang Garam Beryodium terhadap Pengetahuan Siswa SDN Tahun Ajaran 
2014/2015 menurut Usia (Tahun)

No. Jenis Kelamin Distribusi Responden
n %

1 Laki-laki 26 59,1
2 Perempuan 18 40,9

Total 44 100

Tabel 3. Karakteristik Responden Distribusi Pengaruh Pendidikan Kesehatan 
tentang Garam Beryodium terhadap Pengetahuan Siswa SDN Tahun Ajaran 
2014/2015 menurut Jenis Kelamin

sesudah intervensi sebesar 44,45. Selisih anta-
ra skor pengetahuan sebelum intervensi dengan 
sesudah intervensi sebesar 6,091. Nilai IK 95% 
sebesar -10,396 sampai dengan 1,785. Dan nilai p 
value sebesar 0,007.

Prioritas uji hipotesis untuk variabel nu-
merik adalah uji parametrik apabila syaratnya 
terpenuhi, apabila tidak terpenuhi maka uji yang 
digunakan adalah uji non parametrik. Untuk 
mengetahui syarat uji parametrik terpenuhi maka 
menggunakan uji normalitas data. Untuk menge-
tahui bahwa data terdistribusi normal dilihat dari 
nilai kemaknaan (p) pada kolom Kolmogorov-
Smirnov>0,05 (apabila jumlah sampel>50) atau 
pada kolom Shapiro-Wilk lebih dari 0,05 (apabi-
la jumlah sampel<50) (Dahlan, 2010:14; Cahyati 
WH dan Ningrum DN, 2008:19). Uji normalitas 
dalam penelitian ini menunjukan bahwa nilai ke-

No. Jenjang Kelas Distribusi Responden
n %

1 IV 14 31,8
2 V 16 36,4
3 VI 14 31,8

Total 44 100

Tabel 1. Karakteristik Responden Distribusi Pengaruh Pendidikan Kesehatan 
tentang Garam Beryodium terhadap Pengetahuan Siswa SDN Tahun Ajaran 
2014/2015 menurut Jenjang Kelas
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No. Variabel Deskripsi (n=44)
1. Skor Pengetahuan Pretest 38,36 (10,820)
2. Skor Pengetahuan Posttest 44,45 (13,835)

Tabel 4. Analisis Univariat Distribusi Pengaruh Pendidikan Kesehatan tentang Garam  Beryodium 
terhadap Pengetahuan Siswa SDN Tahun Ajaran 2014/2015

No. Variabel Rerata Selisih IK 95% P Value

1.

Skor 
pengetahuan 
sebelum 
intervensi

38,36

6,091
-10,396 sampai dengan 
1,785

0,007

2.

Skor 
pengetahuan 
sesudah 
intervensi

44,45

Tabel 5. Analisis Bivariat Distribusi Pengaruh Pendidikan Kesehatan tentang Garam Beryodium ter-
hadap Pengetahuan Siswa SDN Tahun Ajaran 2014/2015

maknaan (p) selisih>0,05. Hal tersebut menunju-
kan bahwa uji parametrik terpenuhi sehingga uji 
yang digunakan adalah uji T berpasangan.

Dalam menentukan Hipotesis nol (Ho) di-
tolak dengan menggunakan nilai p value dengan 
syarat nilai P value 0,05 (Dahlan, 2010:37-38). 
Dalam penelitian ini, berdasarkan hasil uji T ber-
pasangan menunjukkan bahwa nilai p value<0,05. 
Sehingga Hipotesis nol (Ho) ditolak. Dengan 
demikian, terdapat pengaruh pendidikan kese-
hatan tentang garam beryodium terhadap pen-
getahuan siswa SDN Campursalam Kecamatan 
Parakan Kabupaten Temanggung tahun ajaran 
2014/2015. Hasil penelitian ini sesuai dengan 
penelitian Permatasari N (2010), yang berjudul 
pengaruh multimedia audio visual sebagai pemi-
lihan penyuluhan interaktif  dalam meningkatkan 
pengetahuan kesehatan reproduksi siswa SMP 
Negeri 2 Wojosongo Kabupaten Boyolali Tahun 
2010, yang menunjukan bahwa multimedia au-
dio visual dapat meningkatkan pengetahuan kes-
ehatan reproduksi bagi siswa SMP. 

Begitu pula pada penelitian Hapsari MR 
(2011), yang berjudul pengaruh penerapan me-
tode brainstorming disertai pemutaran video 
terhadap peningkatan pengetahuan tentang 
gangguan akibat kekurangan yodium pada sis-
wa kelas V SDN Gunungwungkal Kecamatan 
Gunungwungkal Kabupaten Pati tahun ajaran 
2010/2011, yang menunjukan bahwa penyulu-
han GAKY dengan metode brainstorming yang 
disertai pemutaran video dapat membantu proses 
penyerapan informasi mengenai GAKY pada sis-
wa SD.

Pemerintah Indonesia mencanangkan 
pendidikan kesehatan dalam menggerakan masy-
arakat dan memberikan pengertian kepada ma-
syarakat bahwa pemeliharaan dan perlindungan 
kesehatan untuk mencapai derajad kesehatan 
yang setinggi-tingginya (Machfoedz I dan Surya-
ni E, 2008:4).

Penyuluhan kesehatan termasuk kegiatan 
pendidikan kesehatan yang dilakukan dengan 
menyebarkan pesan, menanamkan keyakinan, 
sehingga masyarakat tidak saja sadar, tahu, dan 
mengerti, tetapi juga mau dan bisa melakukan 
suatu anjuran yang ada hubungannya dengan 
kesehatan. Dalam hal ini, penyuluhan kesehatan 
dapat dilakukan di sekolah-sekolah. Penyuluhan 
di sekolah memiliki tujuan mengubah kebiasaan 
yang buruk/merugikan kesehatan menjadi baik 
(Machfoedz I dan Suryani E, 2008:59).

Menurut Notoatmodjo S, yang dikutip 
oleh Machfoedz I dan Suryani E (2008:133-134) 
mengemukakan bahwa media pendidikan me-
rupakan alat-alat yang digunakan oleh pendidik 
dalam menyampaikan bahan pendidikan. Fae-
dah penggunaan media pendidikan kesehatan, 
yaitu menimbulkan minat sasaran pendidikan, 
mencapai sasaran yang lebih banyak, membantu 
mengatasi hambatan bahasa, merangsang sasa-
ran pendidikan untuk melaksanakan pesan-pesan 
kesehatan, membantu sasaran pendidikan untuk 
belajar lebih banyak dan cepat, membantu mene-
ruskan pesan-pesan yang diterima kepada orang 
lain, mempermudah menyampaikan informasi, 
mempermudah penerimaan informasi oleh sa-
saran pendidikan, mendorong keinginan orang 
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untuk memberikan pengertian yang lebih baik, 
membantu menegakkan pengertian yang dipero-
leh.

Untuk mempermudah pendidikan keseha-
tan dalam memberikan informasi kepada sasaran 
pendidikan kesehatan, pendidik/penyuluh kese-
hatan menggunakan alat peraga/alat bantu pen-
didikan kesehatan. Alat peraga ini disusun ber-
dasarkan prinsip bahwa pengetahuan yang ada 
pada setiap manusia itu diterima atau ditangkap 
melalui panca indra. Semakin banyak alat indra 
yang digunakan dalam menerima informasi, 
maka semakin jelas pegetahuan yang diperoleh. 
Seperti yang diuraikan diatas, menurut para ahli 
indra menyatakan bahwa alat indra penglihatan 
(mata) menerima informasi sebanyak 75%-87%. 
Sedangkan sisanya (13%-25%), informasi diteri-
ma oleh alat indera yang lain. Karena manusia 
memiliki kecenderungan cepat lupa akan sesua-
tu, maka alat peraga/alat bantu dalam bentuk 
media video/media audio visual/Audio Visual 
Aids (AVA) akan membantu menegakan pengeta-
huan-pengetahuan yang diterima akan disimpan 
lebih lama dalam ingatan manusia (Machfoedz I 
dan Suryani E, 2008:130-134).

Media video membantu menegakkan pen-
getahuan-pengetahuan yang telah diterima ma-
nusia, sehingga hal yang diterima tersebut akan 
otomatis tersimpan dalam ingatan. Begitu juga, 
media video merupakan media paling efektif  dari 
media yang lainnya, karena dalam media video 
menggunakan 2 alat indra manusia, yaitu indra 
penglihatan (mata) dan indra pendengaran (telin-
ga) (Machfoedz I dan Suryani E, 2008:130-133).

Dalam penelitian ini mempunyai kelema-
han, yaitu terbatasnya jumlah sampel penelitian 
sehingga pada penelitian ini dibentuk 1 kelom-
pok saja.
Simpulan

Berdasarkan hasil penelitian dan pemba-
hasan diperoleh simpulan sebagai berikut: Ter-
dapat pengaruh pendidikan kesehatan tentang 
garam beryodium terhadap pengetahuan siswa 
SDN Campursalam Kecamatan Parakan Kabu-
paten Temanggung Tahun Ajaran 2014/2015 (ni-
lai P value = 0,007 < 0,05).
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