
  

 
Corresponding author: 
Zulmah Astuti  
Email: za874@umkt.ac.id   
Media Keperawatan Indonesia, Vol 9 No 1, March 2026 
e-ISSN: 2615-1669 
ISSN: 2722-2802 
DOI: 10.26714/mki.9.1.2026.29-38 

 
 

 
Jl. Kedungmundu Raya No. 18 Semarang Gedung NRC Universitas Muhammadiyah 

Semarang Phone: 02476740287, Fax: 02476740287 Email: mki@unimus.ac.id 

 

Research Article  

Video Simulation-Based Basic Life Support Training and Changes 
in Knowledge and Attitudes among Junior High School Teachers:  
A Quasi-Experimental Study  

Zulmah Astuti 1, Milkhatun 1, Rahma Amalia 1, Mellia Anata Tasya 1,  

Siti Khoiroh Muflihatin 1  

1 Prodi S1 Keperawatan, Fakultas Ilmu keperawatan, Universitas Muhammadiyah Kalimantan Timur, Indonesia 

Article Info  Abstract  
Article History: 
Submitted: August 27th, 2025 
Accepted: February 28th, 2026 
Published: March 18th, 2026 
 
Keywords:  
Cardiopulmonary; Resuscitation; 
Computer Simulation; School 
Teachers 

 Out-of-hospital cardiac arrest (OHCA) remains a significant public 
health issue, with low rates of bystander basic life support (BLS) 
provision globally. Improving BLS preparedness among schoolteachers 
may contribute to strengthening early emergency response capacity. 
The objective of this research is to examine changes in knowledge and 
attitudes following video simulation-based basic life support training 
among junior high school teachers. A quasi-experimental one-group 
pre-post study was conducted among 30 purposively selected teachers 
from a public junior high school in Samarinda City. Knowledge and 
attitudes were measured using validated questionnaires before and 
after the intervention. Changes in categorical outcomes were analyzed 
using McNemar’s test, and effect size was calculated using Cohen’s w. 
Significant improvements were observed in both knowledge and 
attitudes after the training (p < 0.001). The proportion of teachers 
categorized as having adequate knowledge increased from 4.2% to 
96.7%, while positive attitudes increased from 6.7% to 83.3%. A large 
effect size was identified (Cohen’s w = 0.856). However, given the 
absence of a control group, the observed improvements cannot be fully 
attributed to the intervention. Video simulation-based BLS training was 
associated with improvements in knowledge and attitudes among 
junior high school teachers. These findings suggest potential 
educational benefits; however, causal interpretations should be made 
cautiously due to the quasi-experimental design. 

 

    

 
PENDAHULUAN  

Kejadian henti jantung diluar rumah sakit 
saat ini banyak terjadi pada orang dewasa 
sehat dibawah usia 40 tahun dengan angka 
kejadian mencapai 14 dari 100.000 orang 

setiap tahunnya, kebanyakan dari penderita 
henti jantung (60%) mengalami kematian 
sebelum sampai di rumah sakit [1]. Salah 
satu penyebab tingginya angka kematian 
penderita henti jantung di luar rumah sakit 
adalah keterlambatan untuk memulai 
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melakukan bantuan hidup dasar dari orang 
yang menemukan korban pertama kali, 
dimana sebagian besar adalah orang awam 
yang belum terlatih [2]. Jumlah kasus henti 
jantung yang mendapatkan bantuan hidup 
dasar (BHD) secara global rendah, tercatat 
hanya 35% sampai 40% dari kasus yang ada 
[3]. Kejadian henti jantung dapat terjadi 
dimana saja dan kapan saja termasuk di 
lingkungan sekolah. Studi di negara jepang 
tentang kejadian henti jantung yang terjadi 
disekolah didapatkan bahwa pertolongan 
bantuan hidup dasar lambat diberikan oleh 
penolong orang awam terutama pada kasus 
non kardiak dan trauma [4]. Situasi ini 
mengindikasikan bahwa kesiapan sumber 
daya manusia di lingkungan sekolah, 
khususnya guru sebagai penolong pertama 
terutama BHD, masih perlu dievaluasi. 
Berbagai penelitian menunjukkan bahwa 
kompetensi guru dalam melakukan bantuan 
hidup dasar masih perlu mendapat 
perhatian.  

Studi di Malaysia melaporkan bahwa calon 
guru maupun guru sekolah menengah 
memiliki tingkat pengetahuan dan kesiapan 
yang belum optimal untuk melakukan 
maupun mengajarkan BHD secara mandiri 
[5,6]. Temuan serupa juga dilaporkan di 
Beberapa negara di mana sebagian besar 
guru menunjukkan keterbatasan 
pemahaman prosedur CPR serta tingkat 
kepercayaan diri yang rendah dalam 
melakukan tindakan resusitasi [7–11]. 
Hambatan yang diidentifikasi meliputi 
kurangnya pelatihan formal, kekhawatiran 
melakukan kesalahan, serta rendahnya self-
efficacy dalam menghadapi kondisi darurat. 
Kondisi ini menunjukkan adanya 
kesenjangan antara peran strategis guru 
sebagai penolong pertama di sekolah dan 
kompetensi aktual yang mereka miliki. 
Rendah nya penolong terutama orang 
awam dalam memberikan bantuan hidup 
dikarenakan oleh beberapa faktor 
diantaranya perasaan tidak siap, 
pengetahuan yang kurang, persepsi negatif 
akan kemampuan diri dan ketakutan 
terhadap tindakan tersebut dapat 
membahayakan [12].  

Berdasarkan hal tersebut sangat perlu 
untuk memberikan pelatihan kepada orang 
awam tentang bantuan hidup dasar 
termasuk para guru. Upaya memberikan 
edukasi bantuan hidup dasar kepada guru 
sekolah adalah merupakan gerakan dari 
“kids save lives” yang diharapkan dapat 
meningkatkan kelangsungan hidup 
penderita henti jantung di luar rumah sakit 
secara berkesinambungan dan 
berkelanjutan . Guru dapat dengan mudah 
dididik untuk menjadi kompeten sebagai 
instruktur bantuan hidup dasar  yang 
nantinya dapat mengajarkannya kepada 
anak sekolah di tempat mereka bekerja 
sehingga mereka memiliki pengetahuan, 
keterampilan serta kepercayaan diri dalam 
menolong pasien dengan henti jantung 
nantinya [13].  

Tujuan memberikan edukasi pada guru 
sekolah dan selanjutnya guru memberi 
edukasi kepada siswa akan meningkatkan 
keamanan di sekolah karena penolong 
pertama selalu banyak tersedia di sekolah 
baik itu guru, siswa maupun penduduk 
sekolah lainnya [14]. Pelatihan bantuan 
hidup dasar di sekolah di beberapa negara 
sudah menjadi hal yang diwajibkan dan 
digunakan sebagai salah satu syarat 
kelulusan siswa pada pendidikan menengah 
atas [15]. Di penelitian yang lain 
menyatakan bahwa pelatihan Bantuan 
hidup dasar di lingkungan sekolah secara 
efektif mendorong perubahan pengetahuan 
dan keterampilan bantuan hidup dasar di 
kalangan warga sekolah dan juga dapat 
meningkatkan kepercayaan diri terhadap 
tanggung jawab sosial dan menyadari 
bahwa henti jantung sebagai masalah 
kesehatan masyarakat [16];[17]. Oleh 
karena itu, pemilihan metode pembelajaran 
yang tepat menjadi faktor penting dalam 
memastikan keberhasilan pelatihan BHD. 
Penggunaan media audiovisual dalam 
pelatihan BHD memiliki landasan teoritis 
yang kuat. Cognitive Theory of Multimedia 
Learning menjelaskan bahwa informasi 
yang disajikan melalui kombinasi visual dan 
audio diproses melalui dua saluran kognitif 
yang berbeda, sehingga dapat 
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meningkatkan pemahaman dan retensi 
informasi [18,19]. Selain itu, teori 
Experiential Learning menekankan 
pentingnya pengalaman konkret dan 
keterlibatan aktif dalam proses 
pembelajaran untuk membentuk 
perubahan pengetahuan dan sikap [20,21]. 
Video simulasi memungkinkan peserta 
mengamati tahapan tindakan secara 
sistematis dalam skenario yang menyerupai 
kondisi nyata, sehingga membantu 
memperkuat pemahaman konseptual 
sekaligus meningkatkan kesiapan dalam 
praktik. 

Meskipun pelatihan CPR telah banyak 
diteliti pada berbagai kelompok sasaran, 
sebagian besar studi berfokus pada siswa, 
mahasiswa kesehatan, atau tenaga medis 
[22,23]. Penelitian yang secara khusus 
mengevaluasi pelatihan BHD berbasis video 
simulasi pada guru sekolah menengah 
pertama masih terbatas, terutama dalam 
konteks Indonesia. Beberapa studi di 
Indonesia telah melaporkan pelatihan 
pertolongan pertama maupun kegiatan 
peningkatan kapasitas guru [24,25], namun 
belum banyak yang menilai perubahan 
pengetahuan dan sikap guru secara 
simultan melalui pendekatan audiovisual 
dengan desain quasi-eksperimental. 
Berdasarkan kesenjangan tersebut, 
penelitian ini dilakukan untuk menilai 
perubahan pengetahuan dan sikap guru 
sekolah menengah pertama setelah 
mengikuti pelatihan bantuan hidup dasar 
berbasis video simulasi 

METODE 

Penelitian ini menggunakan desain quasi-
eksperimental dengan rancangan one-group 
pre-test and post-test design. Desain ini 
dipilih untuk menilai perubahan 
pengetahuan dan sikap responden sebelum 
dan sesudah intervensi dengan 
membandingkan hasil pengukuran pada 
kelompok yang sama. Meskipun desain ini 
memungkinkan evaluasi perubahan secara 
langsung dalam konteks pendidikan, 
penelitian ini tidak melibatkan kelompok 

kontrol eksternal sehingga tidak 
sepenuhnya dapat mengeliminasi potensi 
bias seperti history effect, testing effect, dan 
maturation. 

Penelitian dilaksanakan pada bulan 
November 2024 di salah satu SMP Negeri di 
Kota Samarinda. Populasi penelitian adalah 
seluruh guru aktif yang berjumlah 60 orang. 
Penentuan jumlah sampel didasarkan pada 
pendekatan power analysis untuk desain 
berpasangan dengan tingkat signifikansi (α) 
0,05 dan power 0,80. Dengan 
mempertimbangkan estimasi effect size 
yang besar berdasarkan penelitian serupa, 
jumlah sampel minimal yang dibutuhkan 
adalah 27 responden. Oleh karena itu, 
sebanyak 30 guru yang memenuhi kriteria 
inklusi dan bersedia berpartisipasi 
dilibatkan dalam penelitian ini. Teknik 
pengambilan sampel menggunakan 
purposive sampling dengan kriteria inklusi 
guru yang aktif mengajar dan mengikuti 
seluruh rangkaian penelitian, serta kriteria 
eksklusi guru yang tidak hadir saat 
pelaksanaan intervensi atau pengukuran. 

Variabel independen dalam penelitian ini 
adalah pelatihan bantuan hidup dasar 
berbasis video simulasi, sedangkan variabel 
dependen meliputi pengetahuan dan sikap 
guru terkait bantuan hidup dasar. 
Instrumen penelitian terdiri dari kuesioner 
pengetahuan sebanyak 10 pertanyaan 
pilihan ganda dan kuesioner sikap sebanyak 
10 pernyataan menggunakan skala Likert 
lima poin. 

Kuesioner pengetahuan dikembangkan 
berdasarkan pedoman bantuan hidup dasar 
terkini dan mencakup indikator pengenalan 
tanda henti jantung, aktivasi sistem 
emergensi, teknik kompresi dada, serta 
penggunaan automated external 
defibrillator (AED). Validitas isi instrumen 
ditelaah oleh dua dosen keperawatan yang 
memiliki kompetensi di bidang 
kegawatdaruratan untuk memastikan 
kesesuaian dengan standar praktik. Uji 
validitas konstruk dilakukan melalui 
analisis korelasi item-total, dengan seluruh 
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item menunjukkan koefisien korelasi lebih 
besar dari r tabel (0,361) pada tingkat 
signifikansi 0,05. Uji reliabilitas 
menunjukkan nilai Cronbach’s alpha 
sebesar 0,712 yang menunjukkan 
konsistensi internal yang dapat diterima. 

Kuesioner sikap terdiri dari 10 pernyataan 
yang mengukur persepsi, kesiapan, dan 
kepercayaan diri dalam melakukan bantuan 
hidup dasar. Instrumen ini juga melalui 
proses telaah ahli untuk memastikan 
kejelasan bahasa dan kesesuaian konteks. 
Hasil uji validitas konstruk menunjukkan 
seluruh item memiliki nilai korelasi di atas r 
tabel (0,361), dengan reliabilitas 
Cronbach’s alpha sebesar 0,864 yang 
menunjukkan konsistensi internal yang 
baik. 

Meskipun jumlah item pada kuesioner 
pengetahuan relatif terbatas, penyusunan 
item difokuskan pada kompetensi inti 
dalam bantuan hidup dasar untuk 
menghindari beban responden yang 
berlebihan dalam setting sekolah. 

Analisis data menggunakan analisis 
deskriptif untuk karakteristik responden. 
Analisis bivariat menggunakan uji McNemar 
untuk menganalisis perubahan proporsi 
pada data berpasangan, perhitungan 
Cohen's w untuk effect size, dan Odds Ratio 
untuk kekuatan asosiasi. Analisis dilakukan 
dengan SPSS 22, tingkat signifikansi α=0,05. 
Penelitian telah mendapat persetujuan etik 
nomor 337/KEPK-FK/XII/2024. Seluruh 
responden memberikan informed consent 
dan data dijaga kerahasiaannya. 

HASIL  

Penelitian ini melibatkan 30 orang guru di 
salah satu SMPN di Kota Samarinda yang 
memenuhi kriteria inklusi dan eksklusi 
yang telah ditetapkan. Seluruh responden 
berpartisipasi lengkap dalam kegiatan pre-
test, intervensi pelatihan bantuan hidup 
dasar, dan post-test tanpa ada yang drop out 
selama proses penelitian berlangsung 
(response rate 100%). Tingkat partisipasi 

yang tinggi ini menunjukkan antusiasme 
guru terhadap program pelatihan bantuan 
hidup dasar dan mendukung validitas 
internal penelitian.   

Distribusi karakteristik demografi 
responden (Tabel 1) menunjukkan bahwa 
mayoritas responden berusia 51-60 tahun 
(30%), diikuti kelompok usia 41-50 tahun 
(26.7%). Sebagian besar responden adalah 
perempuan (73.3%) dengan tingkat 
pendidikan S1 (86.7%) dan S2 (13.3%).  

Tabel 1 
Karakteristik demografi responden  n=30 

responden 

Indikator n % 

Usia   
20-30 tahun 6 20.0 
31-40 tahun 7 23.3 
41-50 tahun 8 26.7 
51-60 tahun 9 30.0 

Jenis Kelamin   
Laki-laki 8 26.7 
Perempuan 22 73.3 

Tingkat pendidikan   
S1  26 86.7 
S2 4 13.3 

 

Tabel 2 menunjukkan distribusi skor 
pengetahuan dan sikap sebelum dan 
sesudah intervensi. Rerata skor 
pengetahuan meningkat dari 60,67±6,9 
pada pre-test menjadi 87,00±11,7 pada 
post-test. Median skor pengetahuan 
meningkat dari 60 menjadi 90. Pada 
variabel sikap, rerata skor meningkat dari 
69,50±5,9 menjadi 86,67±7,9, dengan 
median meningkat dari 70 menjadi 89. 
Rentang skor pada post-test lebih luas 
dibandingkan pre-test pada kedua variabel. 

Tabel 2 menyajikan hasil uji beda skor pre-
test dan post-test. Hasil uji Wilcoxon signed-
rank menunjukkan adanya perbedaan yang 
signifikan pada skor pengetahuan (Z=-
4,750; p < 0,001). Pada variabel sikap, hasil 
uji paired t-test menunjukkan perbedaan 
rerata yang signifikan antara pre-test dan 
post-test (t(29) = -9,535; p < 0,001). 

Tabel 3 menunjukkan distribusi kategori 
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pengetahuan dan sikap sebelum dan 
sesudah intervensi. Pada variabel 
pengetahuan, proporsi kategori baik 
meningkat dari 4,2% pada pre-test menjadi 
96,7% pada post-test. Pada variabel sikap, 
proporsi kategori positif meningkat dari 
6,7% menjadi 83,3% setelah intervensi. 
Hasil uji McNemar untuk perubahan 
kategori pengetahuan dan sikap sebelum 
dan sesudah intervensi. Hasil uji McNemar 
menunjukkan adanya perubahan kategori 
yang signifikan pada kedua variabel (p < 

0,001). Nilai Cohen’s w sebesar 0,856 
menunjukkan besaran efek yang besar pada 
data kategorikal. Nilai Odds Ratio (OR) pada 
variabel pengetahuan sebesar 0,83 
menunjukkan adanya penurunan odds 
berada pada kategori pengetahuan kurang 
setelah intervensi dibandingkan sebelum 
intervensi. Pada variabel sikap, OR sebesar 
1,17 menunjukkan adanya peningkatan 
odds berada pada kategori sikap positif 
setelah intervensi (dihapus) 

 

Tabel 2 
 Skor pengetahuan dan sikap pre-test dan post-test 

Indikator Mean±SD Median Min-Max 95% CI 
Koefisien 

komparasi 
p 

Pengetahuan     
-4.750 < 0.001 Skor Pre-test 60.67± 6.9 60.0 50-80 58.05-63.25 

Skor Post-test 87.00±11.7  90.0 60-100 82.60-91.40 
Sikap     

-9.535 <0.001 Skor Pre-test 69.50±5.9 70 60-82 67.2-71.7 
Skor Post-test 86.67±7.9 89 72-98 83,6-89.6 

 

Tabel 3 
Distribusi kategori pengetahuan pre-test dan post test 

Indikator 
Pre-test 

 
Post-test 

2 p 
Cohen’

s w 
OR  hapus 

n % n % 
Pengetahuan     

22.01 <0.001 0.856 0.83 (hapus) Kurang (<70) 24 95.8 1 3.3 
Baik (≥ 70) 6 4.2 29 96.7 

Sikap     
22.01 <0.001 0.856 1.17 (hapus) Positif (>60) 2 6.7 25 83.3 

negatif (<60) 28 93.3 5 16.7 

 

PEMBAHASAN  

Hasil penelitian menunjukkan adanya 
peningkatan skor pengetahuan dan sikap 
guru setelah pelatihan Bantuan Hidup 
Dasar berbasis video simulasi. Analisis skor 
kontinu menunjukkan perbedaan yang 
signifikan pada kedua variabel, dimana skor 
pengetahuan meningkat berdasarkan uji 
Wilcoxon (p < 0,001) dan skor sikap 
meningkat berdasarkan paired t-test (p < 
0,001). Temuan ini sejalan dengan 
systematic review oleh Zenani et al. (2022) 
yang melaporkan bahwa pelatihan bantuan 
hidup dasar di sekolah efektif 

meningkatkan pengetahuan dan 
keterampilan bantuan hidup dasar di antara 
remaja[17]. Peningkatan ini juga didukung 
oleh studi Hamednia et al. (2025) yang 
menemukan bahwa program pelatihan 
bantuan hidup dasar dapat meningkatkan 
kemauan dan pengetahuan siswa sekolah 
menengah secara signifikan dalam 
memberikan bantuan(p<0.001)[26]. Secara 
kategorikal, proporsi guru dengan 
pengetahuan baik meningkat dari 4,2% 
menjadi 96,7%. Meskipun peningkatan ini 
sangat tinggi, interpretasi hasil perlu 
dilakukan secara hati-hati. Dalam desain 
one-group pre-test dan post-test, 
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kemungkinan adanya testing effect perlu 
dipertimbangkan, dimana responden 
menjadi lebih familiar dengan instrumen 
pada pengukuran kedua. Selain itu, 
penggunaan instrumen pengetahuan yang 
terdiri dari 10 item memungkinkan 
terjadinya ceiling effect ketika sebagian 
besar responden mencapai skor mendekati 
maksimum pada post-test. kondisi ini dapat 
mempengaruhi distribusi kategori dan 
perlu dipertimbangkan dalam membaca 
besaran perubahan.  

Variabel sikap menunjukkan peningkatan 
yang substansial dari 69.50±5.9 menjadi 
86.67±7.9 (p<0.001). Perubahan proporsi 
sikap positif dari 6.7% menjadi 83.3% 
mengindikasikan adanya perubahan aspek 
afektif setelah intervensi. Temuan ini 
konsisten dengan penelitian  Böttiger et al 
(2016) yang menemukan bahwa pelatihan 
Bantuan Hidup Dasar tidak hanya 
meningkatkan pengetahuan tetapi juga 
sikap positif terhadap resusitasi jantung 
paru [27]. Perubahan sikap yang positif ini 
sangat penting karena sikap merupakan 
prediktor kuat untuk perilaku aktual dalam 
situasi darurat [28]. Guru dengan sikap 
positif cenderung lebih percaya diri dalam 
memberikan pertolongan dan lebih 
termotivasi untuk memperbarui 
keterampilannya. Penelitian longitudinal 
menunjukkan bahwa individu dengan sikap 
positif terhadap Bantuan Hidup Dasar 
memiliki kemungkinan 3.2 kali lebih besar 
untuk melakukan tindakan resusitasi dalam 
kejadian nyata [29]. Faktor-faktor yang 
berkontribusi terhadap perubahan sikap 
meliputi peningkatan kepercayaan diri, 
pengurangan kecemasan, dan pemahaman 
yang lebih baik tentang pentingnya Bantuan 
Hidup Dasar [30]. Video simulasi membantu 
mengurangi kecemasan dengan 
memberikan gambaran realistis tentang 
situasi darurat tanpa tekanan situasi nyata.  

Penelitian menunjukkan bahwa 
pembelajaran berbasis video menghasilkan 
retensi pengetahuan yang lebih baik 
dibandingkan metode ceramah tradisional 
dengan effect size yang signifikan [31]. 

Video simulasi memberikan beberapa 
keuntungan yang telah divalidasi: pertama, 
standardisasi pembelajaran yang konsisten 
untuk semua peserta; kedua, kemampuan 
untuk menunjukkan detail teknis yang 
mungkin sulit didemonstrasikan secara 
langsung; ketiga, fleksibilitas untuk diulang 
dan dipelajari secara mandiri [32]. 
Penelitian terbaru menunjukkan bahwa 
kombinasi video dan praktik hands-on 
menghasilkan outcome pembelajaran yang 
optimal dengan peningkatan skill 
performance yang signifikan [33]. 
Efektivitas pelatihan berbasis video 
simulasi dalam penelitian ini dapat 
dijelaskan melalui teori pembelajaran 
audiovisual. Prinsip multimedia learning 
menyatakan bahwa integrasi elemen visual 
dan verbal dapat meningkatkan 
pemahaman dan retensi informasi. Video 
simulasi memungkinkan peserta 
mengamati langkah-langkah tindakan 
secara sistematis dan berulang, sehingga 
memperkuat pembelajaran prosedural. 
Selain itu, pendekatan experiential learning 
mendukung pembentukan pengalaman 
belajar yang lebih kontekstual, dimana 
peserta memperoleh gambaran situasi 
nyata tanpa tekanan kondisi darurat yang 
sebenarnya.  

Hasil penelitian ini mendukung 
implementasi program "Kids Save Lives" di 
Indonesia, yang menempatkan guru sebagai 
agen perubahan dalam penyebaran 
pengetahuan BLS. Böttiger et al. (2020) 
dalam International Liaison Committee on 
Resuscitation statement menegaskan 
bahwa pelatihan BLS untuk anak sekolah 
sangat efektif dan harus dimulai sejak dini 
[13]. Studi longitudinal menunjukkan 
bahwa implementasi wajib BLS di sekolah 
dapat meningkatkan angka survival dari 
cardiac arrest secara signifikan dalam 
populasi [34][35]. Guru memiliki peran 
strategis dalam menciptakan lingkungan 
sekolah yang lebih siap menghadapi situasi 
darurat. Namun demikian, penelitian ini 
tidak mengukur outcome klinis seperti 
peningkatan angka survival henti jantung, 
sehingga hasil penelitian ini terbatas pada 
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perubahan pengetahuan dan sikap setelah 
pelatihan.  

Meskipun hasil menunjukkan perubahan 
yang signifikan, desain one-group pre-test 
dan post-test memiliki keterbatasan 
inheren seperti kemungkinan history effect, 
maturation effect, dan testing effect. Tanpa 
kelompok kontrol, tidak dapat dipastikan 
sepenuhnya bahwa perubahan yang terjadi 
hanya disebabkan oleh intervensi. Selain 
itu, pengukuran dilakukan segera setelah 
pelatihan sehingga belum dapat 
menggambarkan retensi pengetahuan dan 
sikap dalam jangka panjang. Beberapa 
penelitian menunjukkan bahwa 
keterampilan BHD dapat menurun dalam 
beberapa bulan apabila tidak dilakukan 
penguatan secara berkala [36]. Oleh karena 
itu, evaluasi lanjutan dengan periode 
follow-up diperlukan untuk menilai 
keberlanjutan dampak pelatihan 

Lingkungan sekolah merupakan setting 
yang ideal untuk implementasi Bantuan 
Hidup Dasar karena beberapa alasan yang 
telah divalidasi dalam penelitian. Pertama, 
ketersediaan populasi yang besar dan 
terpusat memungkinkan efisiensi dalam 
penyebaran pengetahuan. Kedua, struktur 
pendidikan yang sudah established dapat 
dengan mudah mengintegrasikan 
kurikulum Bantuan Hidup Dasar [37]. 
Penelitian Kitamura et al. (2016) 
menunjukkan bahwa sekolah dengan 
program Bantuan Hidup Dasar memiliki 
outcome yang lebih baik dalam kejadian 
henti jantung dibandingkan sekolah tanpa 
program [38]. Karakteristik guru sebagai 
role model juga memperkuat dampak 
pembelajaran Bantuan Hidup Dasar pada 
siswa, dengan siswa cenderung lebih 
termotivasi ketika melihat guru mereka 
kompeten dalam keterampilan Bantuan 
Hidup Dasar. Untuk memastikan 
sustainability program, diperlukan 
beberapa strategi yang telah terbukti 
efektif. Pertama, integrasi Bantuan Hidup 
Dasar ke dalam kurikulum formal dengan 
dukungan regulasi yang jelas. Beberapa 
negara telah menjadikan BLS sebagai syarat 

kelulusan dengan hasil yang menjanjikan 
[39]. Kedua, pembentukan sistem sertifikasi 
dan recertification yang terstandar untuk 
memastikan kualitas instruktur tetap 
terjaga [29]. Ketiga, pengembangan 
teknologi pembelajaran yang lebih 
advanced, seperti virtual reality dan 
augmented reality, telah menunjukkan 
potensi dalam meningkatkan engagement 
dan efektivitas pembelajaran [40]. 

Secara praktis, pelatihan Bantuan Hidup 
Dasar berbasis video simulasi dapat 
dipertimbangkan sebagai salah satu 
alternatif metode pembelajaran dalam 
program pengembangan profesional guru. 
Integrasi pelatihan secara terstruktur dan 
berkelanjutan di lingkungan sekolah 
berpotensi memperkuat kesiapan 
komunitas sekolah dalam menghadapi 
situasi kegawatdaruratan, dengan tetap 
mempertimbangkan kebutuhan evaluasi 
dan penguatan program secara periodik. 

SIMPULAN 

Pelatihan Bantuan Hidup Dasar berbasis 
video simulasi menunjukkan peningkatan 
yang signifikan pada pengetahuan dan sikap 
guru sekolah menengah pertama setelah 
intervensi. Perubahan tersebut terlihat 
konsisten baik pada analisis skor kontinu 
maupun pada pergeseran kategori sebelum 
dan sesudah pelatihan. Hasil ini 
menunjukkan bahwa pelatihan berbasis 
video simulasi berkontribusi terhadap 
peningkatan kesiapan kognitif dan afektif 
guru dalam konteks Bantuan Hidup Dasar 
dalam jangka pendek. Meskipun penelitian 
ini menggunakan desain quasi-
eksperimental tanpa kelompok kontrol dan 
pengukuran dilakukan segera setelah 
pelatihan, temuan yang konsisten pada 
berbagai analisis statistik mendukung 
adanya perubahan yang bermakna setelah 
intervensi. Penelitian lanjutan dengan 
desain komparatif dan evaluasi retensi 
jangka panjang diperlukan untuk 
memperkuat bukti keberlanjutan dampak 
pelatihan. 
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