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ABSTRAK 

 
Winda Triwayuli Sinaga. 032020091 

 

Gambaran kesehatan mental emosional anak sekolah dasar yang menggunakan 

smartphone di SD Negeri 064979 Medan  

 

(viii + 53 + Lampiran) 

 

Anak sekolah dasar merupakan peran yang sangat penting bagi tahapan 

perkembangan anak dalam masa pertengahannya selama masa dan akhir pada 

anak-anak. Kesehatan mental emosional anak juga dapat mempengaruhi masa 

depan dirinya sendiri, dan sangat berdampak pada keluarga, teman, guru, dan 

masyarakat, oleh karena itu orang tua perlu pengawasan pada anak saat 

menggunakan smartphone, durasi penggunaan smartphone pada anak usia 3-5 

tahun 1 jam perhari dan pada anak usia 6-18 tahun 2 jam perhari. Tujuan 

penelitian ini adalah untuk mengetahui Gambaran kesehatan mental emosional 

anak sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 064979 Medan. 

Desain penelitian ini adalah desain deskriptif kuantitatif dengan menggunakan 

pendekatan cross sectional. Sampel penelitian ini adalah SD Negeri 064979 

Medan sebanyak 71 orang siswa dengan teknik total sampling, alat ukur penelitian 

ini menggunakan kuesioner SDQ (Strength & Difficulties Ouestionnaire), ada 5 

kategori atau aspek perilaku yang diukur mendeteksi kesehatan mental emosional 

yaitu : masalah emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas, masalah teman 

sebaya, dan prososial, setiap kategori tersebut ada 3 pembagiannya Normal, 

Borderline, Abnormal. Hasil penelitian didapatkan sebanyak Normal 4 (5.6%), 

Borderline 62 (87.4%), Abnormal 5 (7.0%). Penelitian ini diharapkan menjadi 

masukkan untuk anak sekolah dasar agar dapat menyesuaikan diri dilingkungan, 

orang tua juga sangat berperan penting bagi anak agar anak tidak kecanduan 

smartphone. 

 

 

Kata kunci : Kesehatan mental emosional, smartphone 
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ABSTRACT 

 
Winda Triwayuli Sinaga. 032020091 

 

Description of the emotional mental health of elementary school children who use 

smartphones at public elementary school 064979 Medan 

 

(viii + 53+ attachment) 

 

Elementary school children play a very important role in the development stages 

of children in their middle and final stages of childhood. Children's emotional 

mental health can also influence their own future, and have a big impact on 

family, friends, teachers and society, because Parents need to supervise their 

children when using smartphones. The duration of smartphone use for children 

aged 3-S years is 1 hour per day and for children aged 6-18 years is 2 hours per 

day. The aim of this research is to determine the mental and emotional health 

picture of elementary school children who use smartphones. The design of this 

research is a quantitative descriptive design using a cross sectional approach. 

The samples for this research are 71 students using a total sampling technique. 

The measuring tool for this research used the SDQ (Strength & Difficulties 

Questionnaire) questionnaire. There are 5 categories or aspects of behavior that 

are measured to detect emotional mental health, namely emotional problems, 

behavioral problems, hyperactivity, peer problems, and prosocial, each category 

has 3 divisions, Normal Borderline, Abnormal. The research results obtain are 

Normal 4 (5.6%), Borderline 62 (87.4%). Abnormal are 5 (7.0%). It is hoped that 

this research will provide input for elementary school children so that they can 

adapt to their environment. Parents also play a very important role for children 

so that children do not become addicted to smartphones. 

 

 

Keywords : Emotional mental health, smartphones 
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BAB 1 

PENDAHULUAN 
 

 

1.1. Latar Belakang 

Teknologi terus berkembang dengan pesat seiring berjalannya waktu, yang 

memunculkan berbagi fitur baru setiap harinya (Silanturi l, 2021). Menurut WHO, 

anak-anak sekolah dasar didefinisikan sebagai mereka yang berusia antara 7-15 

tahun, sementara di Indonesia usia anak SD biasanya berkisar 6-12 tahun. 

Antara usia 6-12 tahun merupakan fase yang dikenal sebagai tahap 

operasional konkret. Pada periode ini, anak-anak diharapkan untuk mulai 

berinteraksi dengan teman sebaya dan mengalami perkembangan fisik, mental, 

serta sosial. Anak-anak yang sudah mulai belajar bekerja sama dalam 

pengembangan moral mereka berperan sebagai teladan bagi generasi anak-anak 

selanjutnya. 

Pada fase perkembangan anak usia 6-12 tahun, mereka berada di tahap 

operasional konkret dalam perkembangan kognitif mereka. Ini adalah waktu di 

mana anak-anak mulai memahami konsep-konsep abstrak dengan lebih baik serta 

bisa aplikasikannya di kehidupan sehari-hari, termasuk di lingkungan sekolah. 

Antara usia 7-11 tahun, anak-anak sudah bisa selesaikan tugas-tugas mereka 

secara lebih mandiri. Mereka mulai mengembangkan kemampuan untuk 

mengamati, mengklasifikasikan, dan mengenali hubungan sebab-akibat di sekitar 

mereka. Mereka juga aktif dan ingin belajar lebih banyak, namun ada tantangan 

signifikan dari perkembangan teknologi yang cepat, terutama pengaruh 

smartphone. Anak-anak dapat dengan mudah teralihkan perhatiannya oleh 
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smartphone ini, yang mengurangi minat mereka terhadap belajar serta interaksi 

sosial yang lebih mendalam. Hal ini sering kali membuat anak lebih tertarik 

dengan dunia digital mereka sendiri daripada lingkungan sekitar mereka (Tri lani l, 

2023). 

Pada tahun 1948, Federasi kesehatan mental dunia (World Federation For 

Mental Health) dalam  Kamaruddi ln elt al (2023), mendefinisikan kesehatan mental 

sebagai kondisi yang mungkinkan individu untuk mencapai perkembangan yang 

optimal dalam segi fisik, intelektual, serta emosional. Definisi ini menekankan 

pentingnya keseimbangan yang baik antara aspek-aspek tersebut dalam mencapai 

kesejahteraan mental yang utuh. Namun dalam konteks modern, penggunaan 

smartphone berlebihan pada anak-anak telah dikaitkan dampak negatif terhadap 

kesehatan mental mereka kecemasan serta stress anak-anak yang terlalu banyak 

menggunakan smartphone cenderung mengalami peningkatan tingkat kecemasan 

dan stress faktor ini dapat disebabkan oleh tekanan sosial media, ekspektasi yang 

tidak realistis, atau ketidakmampuan untuk menyeimbangkan waktu online dan 

offline, kecanduan smartphone anak-anak yang kecanduan smartphone 

menunjukkan gejala seperti gangguan tidur atau sulit berinteraksi, penurunan 

minat belajar anak kesulitan untuk berkonsentrasi dalam menyelesaikan tugas 

sekolah, dan kesulitan berkonsentrasi. 

Menurut Mukkarroah (2019), dampak negatif penggunaan smartphone 

yang berlebihan di perkembangan anak terutama dalam hal kesehatan mental, 

perilaku, dan kesehatan fisik. Gangguan perkembangan mental dan emosi 

menunjukkan bahwa penggunaan smartphone yang dimulai sejak dini dapat 
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menyebabkan gangguan dalam perkembangan mental dan emosional anak, 

ketergantungan dan pengurangan aktivitas fisik anak-anak yang terlalu sering 

menggunakan smartphone cenderung mengalami ketergantungan terhadap 

perangkat tersebut, masalah fisik yang timbul dari penggunaan smartphone 

berlebihan seperti nyeri pada jari dan leher disebabkan karena postur yang buruk 

dalam menggunakan smartphone yang cukup lama, dampak sosial dan perilaku 

menunjukkan bahwa adiksi terhadap smartphone tidak hanya mempengaruhi 

aspek fisik tetapi uga aspek sosial dan perilaku anak. 

Bahwa adiksi terhadap smartphone dapat memiliki dampak serius pada 

kesehatan mental dan perkembangan anak (Kwon, 2017) dalam (Amali la., 2020). 

Depresi dan gangguan sikap obsesif komplusif penggunaan smartphone yang 

berlebihan dapat menyebabkan timbulnya depresi, pengaruh pada prestasi 

akademik menunjukkan bahwa adiksi smartphone dapat menggangu prestasi 

akademik anak-anak, gangguan focus dan penurunan minat terhadap belajar, 

gangguan tidur yang disebabkan penggunaan yang berlebihan secara negatif, 

perkembangan sosioal dan emosional bahwa penggunaan smartphone yang 

berlebihan dapat menghambat perkembangan sosial dan emosional mereka. Anak-

anak lebih tertutup, cenderung menyendiri, dan memiliki resiko tinggi untuk 

mengalami gangguan tidur. Sikap kekerasan atau agresi juga dapat muncul 

sebagai dampak dari isolasi yang disebabkan oleh penggunaan smartphone yang 

berlebihan (Putril & Lili l, 2021). 

Prevalensi gangguan kesehatan mental pada siswa kelas 1(13%) 

diklasifikasikan sebagai berisiko mengalami gangguan kesehatan mental. Namun 
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mayoritas siswa kelas 1 (65%) tidak mengalami gangguan kesehatan mental pada 

saat itu, saat naik ke kelas 3 terdapat perubahan yang signifikan meskipun 

sebagain besar siswa (90%) yang tidak mengalami gangguan kesehatan mental 

pada kelas 1 tetap tidak mengalami kesehatan mental di kelas 3, namun 10 % dari 

siswa kelas 3 risiko gangguan kesehatan mental.Berdasarkan data ini, dapat 

disimpulkan bahwa kesehatan mental yang baik pada awalnya (kelas 1) dapat 

memberikan perlindungan terhadap risiko gangguan kesehatan mental di masa 

depan (kelas 3). Secara spesifik, siswa dengan kesehatan mental yang baik di 

kelas 1 (Wahyudiana et al., 2020).  

Dampak gangguan mental anak-anak yang alami gangguan mental seperti 

kecemasan, tingkah laku yang tidak terkendali, hiperaktivitas, dan depresi dapat 

mengalami penurunan fungsi dalam berbagai konteks, termasuk di rumah, 

sekolah, teman sebaya, serta dalam komunitas. Pengaruh media dan teknologi 

khususnya penggunaan smartphone meliputi : menghambat kesehatan  

penggunaan smartphone yang berlebihan bisa ganggu kesehatan fisik serta mental 

anak, gangguan perkembangan anak-anak yang terlalu banyak terlibat dengan 

teknologi cenderung mengalami gangguan dalam perkembangan kognitif dan 

sosial mereka, pengaruh terhadap perilaku anak-anak dapat menunjukkan perilaku 

yang lebih impulsif atau kurang sabar karena terbiasa dengan rangsangan cepat 

dari teknologi, kesulitan berkonsentrasi peningkatan penggunaan teknologi telah 

dikaitkan dengan kesulitan anak-anak untuk mempertahankan konsentrasi dalam 

kegiatan yang memerlukan fokus tinggi, seperti belajar atau bermain secara 

tradisional, ketergantungan anak-anak dapat mengembangkan ketergantungan 
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pada smartphone, yang dapat mengganggu pengembangan keterampilan sosial 

dan kemandirian mereka (Subarkah, 2019). 

Dampak radiasi dari smartphone memang menjadi perhatian penting 

dalam konteks kesehatan, smartphone menggunakan radiasi elektromagnetik yang 

termasuk dalam spektrum gelombang radio frekunesi, standar keamanan 

organisasi kesehatan dan badan regulasi di berbagai negara telah menetapkan 

batas keamanan untuk paparan radiasi elektromagnetik dari smartphone dan 

perangkat elektronik lainnya, paparan radiasi meskipun paparan radiasi RF dari 

smartphone dianggap rendah dan di bawah batas keamanan yang ditetapkan, 

penggunaan yang berlebihan atau terus-menerus dari perangkat ini dapat 

meningkatkan paparan radiasi secara keseluruhan (Adib, 2021). 

Penggunaan smartphone memiliki dampak yang kompleks pada 

perkembangan anak. Dampak negatifnya termasuk menghambat kecerdasan 

emosional karena anak cenderung terlalu fokus pada permainan di smartphone 

daripada lingkungan sekitar, yang mengurangi kepekaan terhadap interaksi sosial 

dan memperlambat perkembangan emosional. Anak-anak juga berisiko terpapar 

radiasi dan mengalami masalah kesehatan seperti nyeri leher serta perubahan 

anatomi tulang akibat postur tubuh yang tidak tepat ketika menggunakan 

smartphone di waktu yang lama, yang bisa menghambat perkembangan mereka. 

Namun, terdapat juga dampak positif dari penggunaan smartphone. Anak-anak 

dapat memanfaatkan permainan edukatif untuk belajar, seperti mempelajari angka 

atau bahasa, yang dapat meningkatkan keterampilan mereka secara interaktif. 

Aplikasi dan sumber belajar inovatif membantu anak memahami materi pelajaran 
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dengan cara yang lebih menarik dan interaktif. Selain itu, penggunaan smartphone 

dapat meningkatkan kemampuan bahasa, ketajaman penglihatan, dan 

keterampilan matematis melalui aplikasi dan permainan yang didesain khusus 

(Ompi l elt al., 2020).  

Di Amerika Serikat, sekitar 20-25% anak serta remaja alami masalah 

kesehatan mental tiap tahunnya, dengan sekitar 40% dari mereka mengalami 

kecemasan (31,9%), gangguan perilaku (20%), serta depresi (14,3%), Di 

Indonesia, prevalensi masalah kesehatan mental pada anak secara umum 

diperkirakan sekitar 6%. Di Maluku Utara, prevalensi gangguan mental mencapai 

8,9%, sedangkan di Halmahera Utara sebesar 6,8% (M. Y. Jacob & Pilakoannu, 

2020). 

Secara umum, informasi ini menunjukkan bahwa penggunaan internet 

serta media sosial di Indonesia meningkat pesat, penetrasi smartphone yang 

mencapai 43% menunjukkan bahwa semakin banyak orang di Indonesia yang 

memiliki akses dan menggunakan smartphone untuk berbagai keperluan, 

termasuk mengakses internet dan media sosial peningkatan ini juga 

mencerminkan perkembangan teknologi dan konektivitas di Indonesia, yang 

memengaruhi cara orang berinteraksi, berkomunikasi, dan mengakses informasi, 

ini juga menyoroti pentingnya teknologi dalam kehidupan sehari-hari dan 

potensinya dalam transformasi sosial, ekonomi, dan budaya di negara ini. 

Jumlah anak yang alami gangguan kesehatan mental makin meningkat. 

Menurut WHO, pada tahun 2000, angka gangguan mental global diperkirakan 

sekitar 12%, yang naik menjadi 13% pada tahun 2001. Di Indonesia, berdasarkan 
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laporan Riskesdas 2013, prevalensi gangguan mental emosional pada penduduk 

usia > 15 tahun adalah sekitar 6,0%. Data ini mencakup sekitar 37.728 individu 

dari total 703.946 responden yang terlibat dalam survei (Muti lara Puspi lta, 2019). 

Pada anak usia 5-10 tahun prevalensi gangguan psikiatrik didiagnosis 

berdasarkan ICD-10 kurang dari 15% ini menunjukkan bahwa sebagian kecil dari 

anak-anak usia ini mengalami gangguan psikiatrik yang memerlukan diagnosis 

resmi, prevalensi gangguan mental dan emsoional di Indonesia mencapai Pada 

anak usia 5-10 Tahun tunjukkan prevalensi buat gangguan psikiatri yang 

didiagnosis berdasarkan ICD-10 kurang lebih 15%, di india gambarkan prevalensi 

gangguan mental serta emosional di anak usia 0-16 tahun sejumlah 12,5% angka 

tanda-tanda gangguan mental emosional anak ti ldak sebanyak penyakit anemi (196 

per 1000 di usia 0-4 tahun dan 491 per 1000 di usia 5-14 tahun) terjadinya 

gangguan mental emosional yang tidak ditangani secara cepat akan 

mengakibatkan buruk pada sianak, gangguan kesehatan mental pada anak ini yaitu 

akan mengalami kecemasan, depresi, bisa kehilangan rasa bersemangat serta ingin 

bunuh diri. 

Data Riskesdas 2018 menunjukkan bahwa pada anak-anak di Indonesia 

yang berusia 15 tahun ke bawah, prevalensi masalah kesehatan mental meningkat 

dari 6% menjadi 9,8%. Hal ini menunjukkan peningkatan yang signifikan dalam 

jumlah anak-anak yang menghadapi masalah kesehatan mental, seperti gejala 

kecemasan dan kesedihan. Temuan survei ini memberikan gambaran bagaimana 

perubahan iklim mempengaruhi kesehatan mental, dengan 75% responden 

melaporkan penurunan masalah energi sebesar 19,7%, depresi dan gangguan 
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somatik sebesar 26,3%, gangguan kecemasan sebesar 32,9%, dan gangguan 

kognitif sebesar 27,6% (Celia & Ariq, 2023).  

Prevalensi gangguan kesehatan mental di Indonesia, khususnya pada anak 

usia ≤ 15 tahun, alami peningkatan dari 6% menjadi 9,8% antara tahun-tahun 

yang disebutkan. Ini menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan dalam 

jumlah anak yang mengalami masalah kesehatan mental semacam gejala depresi 

serta kecemasan (Monit et al., 2019). 

Pentingnya kurangi penggunaan smartphone pada anak usia 10-12 tahun 

tidak bisa diabaikan, mengingat berbagai dampak kesehatan emosional dan mental 

yang dapat mereka hadapi. Anak anak di sekolah dasar yang terbiasa 

menggunakan smartphone dapat mengalami lesu karena mereka sangat 

memerlukan bimbingan dan pendidikan dari orang tua pada usia tersebut, selain 

itu, komunikasi orang tua serta anak sangat penting. Anak anak bisa belajar dari 

orang tua mereka mengenai manfaat serta resiko penggunaan smartphone , orang 

tua memegang peran kunci dalam mengedukasi anak anak mereka tentang bahaya 

penggunakan smartphone yang tidak tepat pada usia dini (Zulfi ltri la 2017).  

Ilmu pengetahuan dan teknologi telah maju ke titik di mana orang dapat 

menggunakan alat-alat terbaru untuk berbagai tugas, yang membuatnya lebih 

mudah untuk diselesaikan dengan lebih cepat dan efektif. Di satu sisi, kita 

bersyukur atas pesatnya kemajuan ilmu pengetahuan dan teknologi karena 

memungkinkan kita memperoleh berita dengan biaya yang sangat murah, namun 

kita juga prihatin dengan potensi kerugian yang ditimbulkan oleh kemajuan 

tersebut terhadap generasi muda, khususnya pelajar. Misalnya, dengan kemajuan 
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ilmu pengetahuan dan teknologi, sektor telekomunikasi menjadi semakin rumit, 

khususnya yang berkaitan dengan telepon pintar. Siswa dapat mengakses materi 

pembelajaran terkait yang ditawarkan sekolah dengan menggunakan banyak fitur 

smartphone ini yang dapat mengakses informasi dari seluruh dunia dengan cepat 

(Purwaningtyas et al., 2023).  

Emosi tidak nyaman, emosi ketidakpastian, kurang percaya diri, dan 

kurangnya kesadaran diri merupakan tanda-tanda kesehatan mental yang buruk. 

Orang yang sehat mampu mengendalikan emosinya, belajar dari pengalamannya, 

secara umum merasa senang, dan sadar akan bahaya yang terkait dengan setiap 

tindakannya. Mereka juga menggunakan keterampilan ini untuk 

menginformasikan perilaku mereka. 

Variabel internal dan eksternal dapat berdampak pada kesehatan mental. 

Unsur internal meliputi ciri-ciri, kemampuan, dan genetik seseorang. Pengaruh 

luar meliputi hal-hal yang terjadi pada diri seseorang di luar dirinya, seperti 

keluarga dan lingkungan sekitar. Variabel luar lainnya berikut ini juga mempunyai 

dampak: politik, peraturan perundang-undangan, sosial budaya, agama, dan 

ketenagakerjaan (Muhi lmmatul Hasanah, n.d. 2017).  

Solusi yang direkomendasikan untuk mengelola penggunaan smartphone 

anak dan mengurangi risiko ketergantungan dengan cara tentukan batasan waktu 

dan penggunaan smartphone untuk anak misalnya atur waktu berapa lama anak 

boleh menggunakan smartphone setiap hari, orang tua perlu secara aktif 

memantau dan mengawasi aktivitas digital yang dilakukan anak, libatkan diri 

dalam aktivitas digital anak, misalnya mainkan game bersama atau tonton video 
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bersama sehingga anda dapat memahami apa yang anak lakukan secara online, 

pilihkan program hiburan yang edukatif dan bermanfaat untuk anak, seperti 

aplikasi pendidikan, game edukatif, atau konten yang menginspirasi dan mendidik  

(Puspita, 2020). 

Harus menciptakan lingkungan yang bebas dari media elektronik dikamar 

anak, ajak anak untuk bermain dialam terbuka untuk rekrelasi, olahraga serta 

kegiatan keagamaan orang tua juga bisa melibatkan sianak untuk kebersihan 

lingkungan rumah, merapikan kamar dan menata rumah dari kegiatan telrselbut 

akan melatih sianak untuk bertanggung jawab dan mencintai lingkungan hidup 

dan bersih.  

Untuk anak di bawah usia dua tahun, disarankan agar orang tua tidak 

mengizinkannya menonton televisi atau menggunakan perangkat pintar. Interaksi 

langsung dengan orang tua sangat penting untuk mendukung perkembangan otak 

yang sehat, serta tingkatkan keterampilan sosial, emosional, serta kognitif anak. 

Kolaborasi kita dalam mempersiapkan generasi emas pada tahun 2045 sangat 

ditentukan oleh pendidikan yang diberikan orang tua, guru, serta masyarakat pada 

anak-anak. 

Ada beberapa solusi yang dapat mengatasi dampak negatif dari 

penggunaan smartphone yaitu: disiplin mengatur waktu anak dengan melakukan 

disiplin waktu ini anak dapat mengurangi intensitas anak dalam menggunakan 

smartphone, misalnya mengatur kapan waktu makan, belajar dan bermain. 

Meluangkan waktu untuk anak jangan biarkan anak melakukan kegiatan tanpa 

adanya kebersamaan dengan orang tua, sesibuk dan serumit apapun perkerjaan 
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kita jangan biarkan anak berbuat sendiri kita sebagai orang tua harus menyisihkan 

waktu demi efektifitas perkembangan anak karena semakin kita mengisi hari-hari 

mereka akan banyak mengajarkan hal-hal baru yang belum mereka ketahuinya.  

Selanjutkan mengurangi aktifivas pada smartphone kita harus bisa 

mengalihkan perhatian anak, serta membatasi penggunaan smartphone dengan 

solusi ini kita dapat mengurangi aktifitas anak dalam menggunakan smartphone, 

dan yang terakhir kita bisa membuat manfaat perpustakaan keluarga yang dimana 

kita dapat menjadikan sebagai tempat berkumpulnya keluarga,aktivitas yang bisa 

dikembangkan bisa bermacam-macam semacam baca buku, cerita bersama 

keluarga orang tua harus bisa membawa pengaruh yang positif pada 

perkembangan anak, bukan justru menjerumuskan anak dalam kubangan 

(Khasanah, 2022). 

Bersumber survey awal dilaksanakan di bulan januari kepada anak sekolah 

dasar yang menggunakan smartphone berjumlah 71 orang siswa menggunakan 

smartphone. Yang dimana kelas tersebut saat saya melakukan survey awal siswa 

nya tidak mau duduk dengan waktu lama (tidak mau diam), mengganggu teman 

yang ada di sekelilingnya, saat penggunaan smartphone ada 10 orang 

menggunakan smartphone di malam hari saja ketika pulang sekolah ganti baju , 

makan, ngerjain tugas dan dimalam hari mereka dikasih sama orang tua bermain 

smartphone.  
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1.2  Rumusan Masalah  

Bersumber masalah diatas, rumus masalah di penelitian ini yakni 

“Bagaimana kesehatan mental emosional anak sekolah dasar yang menggunakan 

smartphone di SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024”.  

1.3  Tujuan Penelitian 

Mengindentifikasi gambaran kesehatan mental emosional anak sekolah 

dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024. 

1.4 Manfaat 

1.4.1 Manfaat Teroritis 

Untuk menambah pengetahuan serta informasi mengenai gambaran 

kesehatan mental emosional anak sekolah dasar yang menggunakan smartphone di 

SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024. 

1.4.2 Manfaat Praktis 

1. Bagi SD Negeri 064979 Medan  

Diharapkan mampu memberikan tambahan informasi atau pengetahuan 

tentang penggunaan smartphone harus dalam batasan normal pada anak 

usia sekolah dasar. 

2. Manfaat Bagi Institusi 

Peneliti ini akan diharapkan sebagai menambah pengetahuan buat 

informasi terkait kesehatan mental pada anak sekolah dasar. 

3. Bagi Peneliti Selanjutnya 

Berdasarkan penelitian yang dilakukan diharapkan bisa menjadikan 

sebagai informasi mengenai gambaran kesehatan mental. 
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BAB 2 

TINJAUAN PUSTAKA 

 
 

2.1  Sekolah Dasar 

2.1.1   Definisi Sekolah Dasar 

Pendidikan di sekolah dasar memiliki dampak besar pada tahap 

perkembangan anak selama masa belajar mereka. Hasil belajar anak dapat 

dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk perkembangan emosional mereka. 

Peran guru di sekolah sangat krusial karena mereka perlu memahami 

perkembangan emosional anak-anak. 

Namun, mengelola emosi setiap anak menjadi tantangan bagi guru karena 

jumlah siswa dalam satu kelas bisa sangat banyak. Ketidakpahaman guru terhadap 

tahapan perkembangan anak kadang-kadang bisa memperburuk situasi ini dengan 

memberikan tanggung jawab besar kepada anak tanpa penjelasan yang memadai. 

Instruktur mungkin merasa tertekan untuk memberikan solusi yang cepat. Oleh 

sebab itu, penting bagi guru buat lebih memahami perkembangan emosi anak agar 

dapat mengatasi masalah ini secara mendukung perkembangan mereka secara 

keseluruhan dan tanpa menghambat kemajuan akademis. 

Menurut Labudisari & Sriastria, 2018) guru bisa memfasilitasi 

pembelajaran yang lebih bermakna bagi anak dengan cara memahami dan 

mengatur emosi mereka secara efektif. 
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2.2 Kesehatan Mental Emosional 

2.2.1 Definisi Kesehatan Mental Emosional 

 World Health Organization (WHO), kesehatan mental emosional 

merupakan kondisi di mana tidak hanya terjadi ketiadaan penyakit ataupun 

kelemahan fisik, tetapi pula terdapat keseimbangan yang baik fungsi fisik, mental, 

serta sosial (D. E. Jacob & Sandjaya, 2018). Sesuai UU kesehatan NO.36 Tahun 

2009, kesehatan didefinisikan sebagai kondisi yang memungkinkan setiap 

individu buat hidup secara produktif dari segi sosial serta ekonomi. 

Kesehatan mental emosional anak adalah hal yang sangat krusial dalam 

perkembangan mereka. Hal ini mengacu pada keadaan di mana pikiran dan 

perasaan anak berada dalam kondisi normal, stabil, dan seimbang, mungkinkan 

mereka berfungsi di kehidupan sehari-hari dan menikmati kehidupan dengan 

maksimal. 

Memahami kondisi kesehatan mental-emosional anak yang tidak normal 

adalah penting karena dapat berdampak besar pada perkembangan kognitif 

mereka serta memiliki konsekuensi negatif terhadap kehidupannya secara 

keseluruhan. Anak yang sehat secara mental harus memiliki kemampuan dalam 

mengembangkan diri secara psikologis, emosional, relasional, serta memiliki 

kecerdasan intelektual dan spiritual. Orang tua yang kurang sadar terhadap kondisi 

mental emosional anak cenderung tidak menyadari gejala atau masalah yang 

mungkin timbul, seperti gangguan kecemasan, depresi, atau masalah perilaku 

lainnya. Ini bisa menghambat anak untuk mengembangkan potensi mereka secara 

optimal. 
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Menurut informasi yang diterbitkan WHO, sekitar 10-15% anak di seluruh 

dunia alami masalah kesehatan mental seperti penundaan perkembangan, depresi, 

kecemasan, dan masalah perilaku. Penelitian menunjukkan bahwa penggunaan 

smartphone yang berlebihan telah terkait dengan peningkatan kasus gangguan ini 

pada anak-anak (Suparyanto & Rosad, 2020). 

Berdasarkan studi yang dilakukan WHO, kesehatan mental termasuk aspek 

sosial serta kesejahteraan emosional, sangat penting bagi perkembangan dan 

pembentukan individu yang optimal pada semua anak. Pada anak-anak serta 

remaja, kesehatan mental yang baik mencakup yaitu : 

1. Aspek emosional, hubungan sosial, kecerdasan, dan spiritual. 

2. Hubungan pribadi dan sosial. 

3. Penyelesaian Masalah. 

4. Pengembangan rasa benar dan bersalah. 

5. Kepercayaan diri dan asertivitas. 

6. Empati dan menghargai orang lain. 

7. Belajar dan mengajar. 

Beberapa faktor yang dapat menjaga kesehatan mental anak meliputi 

kemampuan mengelola emosi, rasa dicintai dan merasa aman, kestabilan tempat 

tinggal, kondisi ekonomi keluarga, pekerjaan orang tua, hubungan yang positif 

dengan orang tua, rutinitas harian dan kegiatan, jaringan sosial yang baik, serta 

bimbingan dari orang dewasa yang baik. 
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2.2.2 Aspek Kesehatan Mental  

a). Masalah Emosional 

 Gejala emosional termasuk perasaan khas dalam pikiran dan perilaku. 

Tanda-tanda seperti kecemasan berlebihan, keluhan fisik tanpa penyebab medis 

yang jelas, serta sering menangis atau merasa sedih, mengindikasikan adanya 

gangguan emosi serta perilaku anak. 

b). Masalah Perilaku 

 Anak-anak yang mengalami gangguan perilaku menunjukkan berbagai 

tanda perilaku, seperti sikap permusuhan yang terus-menerus, perilaku menantang 

yang tidak mematuhi norma sosial atau hak orang lain secara serius, seperti 

kekerasan fisik, konfrontasi, mengganggu, atau menolak patuh terhadap 

permintaan orang lain. Semua ini menandakan adanya masalah perilaku yang 

serius. 

c). Hiperaktivitas 

Hiperaktivitas adalah suatu pola perilaku di mana seseorang sulit untuk 

diam, sulit berkonsentrasi, cenderung impulsif, dan sering kali melakukan hal-hal 

semaunya sendiri tanpa memperhatikan konsekuensi atau aturan yang ada. Anak-

anak dengan hiperaktivitas seringkali tampak gelisah, selalu bergerak, sulit untuk 

duduk diam, dan sulit untuk memusatkan perhatian mereka pada satu aktivitas 

jangka waktu yang lama. Mereka cenderung lakukan banyak hal di waktu singkat 

tanpa pemikiran yang matang atau perencanaan yang memadai. 
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d). Masalah Teman Sebaya 

 Tekanan teman sebaya muncul ketika anak merasa lebih sulit berinteraksi 

sosial dengan teman sekelasnya di rumah atau di sekolah. Karena tantangan 

sosialisasinya, anak-anak ini sering dianggap kurang dapat diterima oleh teman 

sekelasnya. Kemampuan anak untuk berpartisipasi penuh dalam kelompok teman 

sebayanya sangat dibatasi oleh hal ini. 

el). Prososial 

 Perilaku prososial adalah naluri alami yang dimiliki oleh beberapa 

individu; mereka mungkin butuhkan bantuan orang lain buat menyelesaikan 

aktivitas sehari-hari mereka. Perilaku ini membedakan mereka dari yang lain 

karena mereka sensitif terhadap perasaan orang lain dan senang memberikan 

bantuan kepada sesama (Rizkiah et al., 2020). 

 

2.2.3 Prinsip Prinsip Kesehatan Mental 

  Prinsip kesehatan mental, yakni: 

  a. Gambaran dan sikap yang baik terhadap diri sendiri 

 Deskripsi dan pandangan yang positif terhadap diri sendiri mencakup 

kemampuan untuk menjaga hubungan yang seimbang dan positif dengan diri 

sendiri, orang lain, dan lingkungan sekitar. 

  b.       Keterpaduan ataupun integrasi diri 

 keseimbangan antara diri mencerminkan keadaan di mana individu 

memiliki integrasi yang baik antara berbagai aspek kehidupan mereka, baik dalam 

hal kekuatan dan kelemahan pribadi, visi hidup yang konsisten, serta kemampuan 
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untuk menghadapi tantangan dan stres dengan efektif. Dengan mencapai 

keseimbangan ini, seseorang dapat hidup lebih harmonis dan bermakna secara 

pribadi. 

  c. Perwujudan diri 

 Menjadi diri sendiri sangat krusial untuk mencapai kesehatan mental baik, 

karena seseorang yang sehat secara mental adalah orang yang dapat mencapai 

potensinya atau memenuhi kebutuhannya dengan cara yang memuaskan. 

  d. Berminat dalam tugas serta pekerjaan 

 tiap manusia seharusnya memiliki motivasi menjalankan tugas serta 

pekerjaan yang mereka lakukan atau tanggung jawab yang mereka emban. 

Motivasi ini membantu mereka merasakan kebahagiaan dalam diri mereka sendiri 

serta mengurangi beban pelaksanaan tugas. 

  el. Pengawasan diri 

 Pengawasan terhadap diri sendiri merupakan kemampuan penting bagi 

setiap individu untuk memastikan bahwa perilaku mereka selaras dengan nilai-

nilai yang dipegang teguh, baik itu hukum, agama, adat, maupun moral. Hal ini 

mencerminkan kesadaran dan tanggung jawab atas tindakan yang dilakukan dalam 

kehidupan sehari-hari. 

  f. Rasa benar dan tanggung jawab 

 Tanggung jawab yakni hal yang sangat penting di kehidupan setiap orang 

karena menunjukkan kesadaran tentang hasil dari tindakan yang dilakukan dan 

tekad untuk bertindak sesuai dengan nilai-nilai yang diyakini yakni dasar yang 
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krusial dalam pembentukan kepribadian dan kesejahteraan mental yang kokoh 

bagi setiap individu. 

 

2.2.4 Kemampuan Mengelola Emosi Bagi Kesehatan Mental 

Pandangan bahwa kecerdasan kognitif menentukan kesuksesan seseorang 

seringkali terlalu sempit. Sebenarnya, untuk mencapai kesuksesan secara holistik, 

penting untuk mengembangkan kecerdasan emosional yang meliputi ketangguhan, 

empati, optimisme, dan kemampuan untuk beradaptasi. Ini lebih menekankan 

pentingnya aspek-aspek emosional dalam pembelajaran dan pengembangan 

individu. Dalam penelitian Shita Dewi (2013) pendidikan emosional terdiri dari 2 

aspek utama yaitu : emosi positif dan negatif (Mutiara Puspita, 2019). 

Gangguan mental emosional ialah kondisi di mana anak menghadapi 

kesulitan dalam mengungkapkan perasaannya dengan tepat. Prevalensi gangguan 

mental emosional pada anak-anak cukup signifikan di seluruh dunia. Menurut 

National Institute of Mental Health (NIMH), prevalensi gangguan mental 

emosional pada anak-anak mencapai 10-15% secara global. Di Indonesia, laporan 

menunjukkan bahwa prevalensi gangguan mental emosional terus naik dari tahun 

ke tahun. Contohnya, pada tahun 2013, prevalensi gangguan mental emosional di 

Provinsi Jawa Tengah mencapai 4,7%. Namun, pada tahun 2018, angka ini 

meningkat menjadi 7,7%. Ini menunjukkan adanya tren peningkatan kasus 

gangguan mental emosional di daerah tersebut dalam kurun waktu yang relatif 

singkat. 
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Gangguan mental emosional merujuk pada keadaan dimana perkembangan 

emosi dan intelektual seorang bayi berbeda dengan anak-anak lainnya. Masalah 

perkembangan emosi dan mental yang tidak ditangani akan berdampak buruk 

pada tumbuh kembang anak, terutama yang berkaitan dengan karakterny. Hal ini 

akan mengakibatkan terjadinya gangguan perkembangan emosi dan mental yang 

dapat menimbulkan risiko serius dan menyebabkan anak mengalami kesulitan 

belajar (Subekti & Nurrahima, 2019).   

Anak-anak di sekolah dasar masih dalam masa perkembangan dan belajar 

mengendalikan emosinya. Mereka berada dalam tahap perkembangan awal, 

menengah, dan akhir. Usia seorang anak tidak menunjukkan bahwa mereka 

kurang memiliki kecerdasan emosional; sebaliknya, hal ini menunjukkan bahwa 

mereka memerlukan perhatian dan arahan dari orang-orang di sekitar mereka yang 

memiliki pemahaman menyeluruh tentang pengelolaan emosi yang efektif 

(Labudisari & Sriastria, 2018). 

Ada dua aspek utama yang memengaruhi perkembangan emosi siswa di 

sekolah dasar: internal (biologis) dan eksternal (lingkungan keluarga). 

1. Faktor Internal 

Faktor genetik memainkan peran penting dalam menentukan kecenderungan 

emosional seseorang. Ini mencakup cara individu menanggapi stimulus emosional 

dan bagaimana mereka mengelola emosi mereka (Di et al.,, 2023). 

2.   Faktor Eksternal 

      Cara orang tua mengasuh anak mereka mempengaruhi perkembangan 

emosionalnya. Pola pengasuhan yang konsisten, adil, dan berdasarkan kasih 
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sayang membantu anak merasa aman dan nyaman dalam mengungkapkan 

emosinya. 

 

2.2.5 Paradigma Kesehatan mental 

 Kesehatan mental dari pendekatan multifactorial, terdapat dua paradigm 

utama yang digunakan, diantaranya:  

1. Pendekatan Biologis 

  Pendekatan ini menekankan kesehatan mental seseorang dipengaruhi 

faktor-faktor biologis seperti genetik, usia, jenis kelamin, dan kondisi kesehatan 

fisik secara umum. Dalam ilmu biologi, pendekatan ini mempelajari fungsi otak, 

kelenjar endokrin, dan fungsi sensorik sebagai bagian dari penelitian terhadap 

gangguan mental. Misalnya, gangguan seperti depresi. 

2. Pendekatan Psikologis  

  Pendekatan ini mengakui kesehatan mental dipengaruhi faktor psikologis 

seperti pola pikir, pengalaman hidup, dan pandangan diri. Psikologi melihat 

bagaimana individu mengelola stres, kecemasan, dan emosi mereka melalui 

pendekatan kognitif, perilaku. 

 

2.2.6   Faktor Faktor Yang Mempengaruhi Kesehatan Mental 

Faktor-faktor yang pengaruhi kesehatan mental, terutama faktor eksternal 

seperti konteks sosial budaya, termasuk: 

 

 



23 

STIKes Santa Elisabeth Medan 
 

STIKes Santa Elisabeth Medan  

1. Statifikasi Sosial 

Holingshead dan Redlich melaporkan adanya perbedaan dalam distribusi 

gangguan mental antara kelompok masyarakat yang berada di tingkat sosial 

ekonomi tinggi serta rendah. 

2. Interaksi Sosial 

Faris dan Dunham jelaskan interaksi sosial seseorang yang berkualitas sangat 

dipengaruhi kesehatan mental. 

3. Keluarga 

Keluarga adalah lingkungan mikrosistem yang mempengaruhi sifat mental dan 

kepribadian seseorang. 

4. Sekolah 

Lingkungan lain yang mempengaruhi perkembangan kesehatan mental 

seseorang adalah sekolah. 

 

2.2.7 Strategi Penanggulangan Kesehatan Mental 

 Secara umum, tujuan kesehatan mental mencakup peningkatan pemulihan, 

pencegahan penyakit mental, peningkatan kesehatan mental, dan penurunan angka 

kematian, kesakitan, dan kecacatan bagi mereka yang menderita penyakit mental. 

Tujuan tepatnya adalah: 

1. Untuk perkuat kepemimpinan serta pengelolaan yang efektif dalam konteks 

kesehatan mental. 

2. Untuk sediakan layanan kesehatan mental serta sosial yang menyeluruh dan 

terintegrasi, di kerangka kerja berbasis komunitas. 
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3. Untuk melaksanakan strategi promosi buat cegah masalah kesehatan mental. 

Anak-anak melalui fase perkembangan kognitif dasar yang berbeda-beda, 

menurut teori perkembangan kognitif Jean Piaget. Piaget menggambarkan fase-

fase utama pertumbuhan kognitif anak: 

1. Tahap Sensorimotorik 

Sejak lahir hingga permulaan pemikiran simbolik, gerakan pada tahap sensor-

motorik (0–2 tahun) merupakan tindakan reflex instinktif. Bayi belajar memahami 

lingkungan dengan menggabungkan aktivitas fisik dengan kesan sensoriknya. 

2. Tahap Pra-operasional 

Pada tahap pra-operasional, yang berlangsung antara usia 2 hingga 7 tahun, 

anak-anak mulai menggunakan kata-kata dan gambar untuk menggambarkan 

dunia. Di luar hubungan antara data sensorik dan aktivitas motorik, gambar-

gambar ini menunjukkan peningkatan dalam pemikiran simbolik. 

3. Tahap operasi konkret 

Pada tahap operasional konkrit usia 7-11 tahun, anak mampu bernalar melalui 

berbagai situasi dunia nyata dan mengorganisasikan berbagai benda ke dalam 

bentuk yang tepat. Dan dimasa ini perkembangan anak seharusnya sudah mulai 

mencipakan kolerasi dengan teman sebayanya, akan terjadi perubahan 

perkembangan fisik (Dhiu dua, 2021). 
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2.2.8    Aspek Perkembangan Anak  

Menurut (Susanto, 2011) mengemukakan berbagai prinsip perkembangan 

dikemukakan Bredekamp (1987) salah satunya adalah keterkaitan yang erat antara 

unsur fisik, sosial-emosional, dan kognitif dalam perkembangan anak. Misalnya, 

pertumbuhan otak anak mungkin mempengaruhi kemampuan linguistiknya, dan 

sebaliknya. 

Aspek-aspek perkembangan pada anak terdiri dari berbagai hal, termasuk 

perkembangan fisik yang menjadi dasar bagi kemajuan keterampilan fisik anak. 

Ketika anak telah mencapai perkembangan fisik yang baik, mereka mampu 

mengembangkan keterampilan fisiknya tanpa bantuan orang tua atau lingkungan 

sekitar. 

Perkembangan kognitif juga merupakan aspek penting yang perlu di 

perhatikan yaitu: 

1. Belajar dan memecahkan masalah, terdiri dari kapasitas untuk menggunakan 

informasi atau pengalaman dalam situasi baru dan untuk menangani 

tantangan-tantangan dasar dalam kehidupan sehari-hari dengan cara yang 

dapat disesuaikan dan diterima secara sosial. 

2. Berpikir logis, mencakup serangkaian pembedaan, kategorisasi, pola insiatif 

diri, pengorganisasian, dan pemahaman sebab dan akibat. 

3. Berpikir simbolik, terdiri dari kemampuan untuk mengidentifikasi, serta 

menyebutkan. 
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2.3 Smartphone 

2.3.1 Definisi 

 Smartphone adalah ponsel pintar menggunakan sistem operasi dan 

dilengkapi dengan fitur canggih semacam email, internet, e-book, serta lainnya 

(Destiana, 2019). 

 Telepon cerdas atau smartphone memang merupakan evolusi dari telepon 

seluler konvensional. Mereka tidak hanya berfungsi sebagai alat komunikasi 

seperti telepon biasa, tetapi juga memiliki kemampuan yang setara dengan 

komputer pribadi dalam hal perangkat lunak sistem operasi serta pengembangan 

perangkat lunak (Suprianto & Romadhon, 2017). 

 

2.3.2 Fungsi Smartphone 

 1. Media Komunikasi 

Komunikasi merupakan komponen penting dari kontak sosial manusia 

yang memerlukan transmisi informasi langsung dan tidak langsung. 

 2. Akses Informasi 

 Smartphone berfungsi sebagai jendela untuk mengakses berbagai 

informasi online selain berfungsi sebagai alat komunikasi.  

3. Media Hiburan 

       a.  Bermain Games  

 Permainan (games) adalah tempat hiburan yang sering digunakan oleh 

anak-anak, dengan beberapa di antaranya memberikan kesenangan sementara 

yang menyenangkan, sementara yang lain menimbulkan tantangan atau 
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persaingan. Sebagian besar game online yang tersedia di smartphone memiliki 

dampak signifikan terhadap perkembangan anak dan perilaku sosial mereka. 

       b. Media Sosial 

Media sosial biasanya merupakan aplikasi ponsel pintar yang membantu 

orang-orang yang tinggal berjauhan untuk berkomunikasi. Aplikasi ini memberi 

pengguna platform untuk berkomunikasi, bertukar materi, dan menjalin hubungan 

dengan individu di seluruh dunia. 

      c.  Media Prestasi 

Perangkat lunak pembelajaran bahasa dengan memanfaatkan terjemahan 

adalah aplikasi yang dapat membantu semua orang dalam proses pembelajaran. 

Menggunakan perangkat lunak ini, seperti software e-book, Google Classroom, 

Gmail, serta pembuat bakat, mempermudah akses ke sumber daya dan 

kemampuan pembelajaran (Muh, 2017). 

 4. Gaya Hidup 

   Smartphone telah menjadi bagian esensial dalam kehidupan manusia saat 

ini. Hal ini mempengaruhi gaya hidup banyak penggunanya secara signifikan. 

Lebih dari sekadar alat komunikasi, smartphone telah menjadi elemen penting dari 

gaya hidup modern, memengaruhi cara berkomunikasi, mengakses informasi, 

belajar, hiburan, serta pengaturan waktu. 

 

2.3.3   Jenis Smartphone 

Kesalahpahaman yang umum adalah bahwa ponsel pintar adalah satu-

satunya perangkat yang tersedia. Agar tidak bingung, berikut beberapa jenis 
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smartphone yang sering digunakan, padahal smartphone hanyalah salah satu jenis 

perangkat: 

1.   Handphone 

     Handphone telah menjadi salah satu perangkat paling banyak digunakan oleh 

masyarakat saat ini. Popularitasnya meluas di hampir semua kalangan, termasuk 

anak-anak sekalipun. Awalnya, fungsi utama handphone yakni alat 

telekomunikasi untuk melakukan panggilan suara dan pesan teks. Namun, seiring 

perkembangan zaman, handphone telah berkembang dengan banyak fungsi 

tambahan seperti pencarian informasi, permainan (games), kamera untuk 

memotret dan merekam video, serta masih banyak lagi. 

2.   Tablet Dan Ipad 

      Tablet dan iPad lebih besar dibandingkan smartphone dan memiliki layar lebih 

lebar agar lebih nyaman melihat gambar dan konten. Cocok untuk bermain game 

dan aktivitas lainnya. 

 

3.   Kamera Digital 

      Kamera digital merupakan fitur standar yang tersedia dalam smartphone 

modern. Kegunaannya luas, dari mengambil foto dan merekam video hingga terus 

ditingkatkan teknisnya untuk meningkatkan kualitas gambar dan video yang 

dihasilkan (Eka anggraini, 2019). 

     Putri Fitriani menyatakan bahwa untuk mengatasi penggunaan smartphone 

pada anak, yakni: 

1.  Membatasi Penggunaan  
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 Anak-anak usia 2 tahun sebaiknya tidak dibiarkan bermain sendirian 

termasuk menggunakan tv, smartphone serta tablet. 

 Anak-anak usia 2-4 tahun sebaiknya tidak menggunakan smartphone 

lebih dari satu jam sehari. 

 Usia 5 tahun keatas sebaiknya tidak menggunakan >  2 jam buat 

keperluan rekreasi ( selain kebutuhan belajar). 

2.   Menyusun jadwal penggunaan 

      Jadwal yang tepat untuk penggunaan smartphone oleh anak-anak penting 

untuk memastikan mereka memiliki keseimbangan yang baik antara penggunaan 

teknologi dan aktivitas lain yang mendukung perkembangan mereka, ini juga 

membantu mengurangi ketergantungan mereka pada teknologi digital dan 

mempromosikan perkembangan yang holistik. 

3.   Berikan Contoh Yang Baik 

        Anak akan meniru perilaku orangtuanya, oleh sebab itu orangtua harus 

memberikan contoh yang baik dengan tidak terlalu sering menggunakan 

smartphone di depan anak. 

        Solusi lain dikemukan oleh halo dokter diantaranya sebagai berikut : 

 Menetapkan area dirumah yang bebas dari penggunaan smartphone. 

 Menginformasikan kepada anak tentang bahaya penggunaan smartphone 

yang berlebihan. 
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Durasi penggunaan smartphone 

Durasi penggunaan smartphone oleh anak sebaiknya tidak melebihi satu 

jam per hari di depan layar, sesuai dengan panduan dari asosiasi dokter anak 

Amerika serta Kanada. Anak usia 3-5 tahun sebaiknya tidak menggunakan 

smartphone lebih dari satu jam sehari, sedangkan anak usia 6-18 tahun sebaiknya 

tidak lebih dari dua jam sehari. Penggunaan smartphone yang melebihi waktu 

yang disarankan bisa memiliki efek negatif seperti membuat anak menjadi kurang 

aktif secara fisik, lebih tertarik pada smartphone mereka sendiri, dan kurang 

bersosialisasi. Durasi ideal bermain smartphone bagi anak adalah antara 30 menit 

hingga 1 jam per sesi, seperti yang disarankan oleh (Puspita, 2020). 

Penggunaan smartphone tidak disarankan sama sekali buat anak < 2 tahun, 

serta anak usia 3-5 tahun, maksimum adalah 1-2 jam per hari menurut panduan 

dari asosiasi dokter. 
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BAB 3 

  KERANGKA KONSEP DAN HIPOTESIS PENELITIAN 

 
 

3.1 Kerangka Konsep Penelitian 

Kerangka konsep penelitian abstraksi berasal dari fakta yang dapat 

dikomunikasikan untuk membuat teori yang menjelaskan hubungan antara 

variable. Kerangka konsep ini akan membantu peneliti menghubungkan hasil 

penelitian mereka dengan teori (Nursalam,2020). Kerangka konsep di penelitian 

ini mengetahui ilustrasi gambaran kesehatan mental emosional anak di sekolah 

dasar yang menggunakan smartphone. 

Bagan 3.1 Kerangka konsep Penelitian Gambaran kesehatan mental 

emosional pada anak sekolah dasar yang menggunakan 

smartphone di SD Swasta Negeri 064979 Medan Tahun 2024. 
 

 

 

 

 

  

 

 

 

 

 

 

3.2 Hipotesis Penelitian 

Hipotesis merupakan tanggapan sementara terhadap rumusan masalah atau 

pertanyaan penelitian, biasanya mengajukan hipotesis tentang hubungan antara 

Normal (0-16) 

Borderline (17-33) 

Abnormal (34-50) 

Kesehatan Mental 

Emosional: 

1. Masalah Emosional 

2. Masalah Perilaku 

3. Hiperaktivitas 

4. Masalah Teman Sebaya 

5. Prososial 
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dua variabel atau lebih yang diharapkan dapat memberikan jawaban atas 

pertanyaan penelitian (Nursalam,2020). 

Di konteks penelitian ini, tidak terdapat hipotesis sebab peneliti hanya lihat 

Gambaran kesehatan mental emosional anak sekolah dasar yang menggunakan 

smartphone di SD Negeri 064979 Medan. 
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BAB 4 

METODE PENELITIAN 

 

4.1 Rancangan Penelitian  

 Rancangan penelitian ialah strategi studi yang penting karena mungkinkan 

kontrol terhadap sejumlah variabel yang bisa pengaruhi keakuratan hasil 

penelitian (Nursalam, 2020). Rancangan yang dipakai di penelitian ini yakni 

rancangan deskriptif, yang bertujuan untuk amati, gambarkan, serta 

dokumentasikan kondisi kesehatan mental emosional anak sekolah dasar yang 

menggunakan smartphone. 

 

4.2 Populasi dan Sampel 

4.2.1 Populasi 

Populasi yakni merujuk pada seluruh subjek (orang, klien) yang sesuai 

kebutuhan peneliti serta akan diselidiki peneliti (Nursalam, 2020). Populasi di 

penelitian ini sejumlah 71 orang serta semuanya siswa kelas 4 di SD Negeri 

Medan (Tatausaha SD Negeri 064979 Me ldan, 2024). 

 

4.2.2 Sampel 

Sampel yakni sebagian dari populasi yang akan diteliti. Pengambilan 

sampel adalah proses memilih sebagian populasi untuk mewakili populasi secara 

keseluruhan (Polit & Beck, 2012).  

Teknik pengambilan sampel yang dipakai di penelitian ini yakni teknik 

total sampling. Total sampling yakni tenknik pengambilan sampel dimana jumlah 
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sampel sama dengan jumlah populasi. Dengan sampel sejumlah 71 responden, 1 

responden tidak aktif lagi menjadi siswa pada saat penelitian. 

 

4.3 Variabel Penelitian dan Definisi Operasional   

4.3.1 Variabel Penelitian 

 Variabel penelitian ialah tindakan ataupun kualitas yang menunjukkan 

nilai dari suatu objek, individu, atau fenomena. Variabel juga merupakan konsep 

fundamental yang digunakan dalam banyak abstraksi untuk melakukan 

pengukuran dalam penelitian (Nursalam, 2020). Di penelitian ini, variabelnya 

yakni gambaran kesehatan mental emosioanl. 

 

4.3.2 Defenisi Operasional 

 Definisi operasional merujuk pada definisi yang menggambarkan kualitas 

yang bisa diamati dari suatu objek yang perlu didefinisikan. Kunci dari definisi 

operasional adalah bahwa kualitas tersebut dapat diukur atau diamati. Seorang 

peneliti dapat melakukan pengukuran atau observasi yang teliti pada suatu hal 

ataupun fenomena yang bisa direproduksi orang lain dengan menggunakan 

definisi operasional. Terdapat dua kategori definisi operasional: definisi nominal, 

yang memberikan gambaran langsung tentang konsep, dan definisi real, yang 

mencakup hal-hal yang dapat diamati (Nursalam, 2020). 
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 Tabel 4.1 Defenisi operasional gambaran kesehatan mental emosional pada  

                  Sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 

064979   Medan Tahun 2024. 

 

 

Variabel 

 

 

Defenisi 

 

Indikator 

 

Alat Ukur 

 

Skala 

 

Skor 

Kesehatan 

mental 

emosional 

anak  

Kesehatan 

mental 

emosional 

anak yakni 

aspek yang 

sangat penting 

pada proses 

tumbuh 

kembang anak 

dimana 

manusia 

ke lmbang anak 

yang di lmana 

manusila, batin 

serta tabiat. 

1.  Masalah 

Emosional. 

2. Masalah 

Perilaku. 

3. Hiperaktivitas 

4.  Masalah 

teman sebaya. 

5.  Prososial 

Kuesioner 

kesehatan mental  

dari 5 indikator 

dengan  25 

pertanyaan  

Benar:2 

Agak benar: 1 

Tidak benar:0 

Yang tidak 

menggunakan 

smartphone : 

1.Ya 

2.Tidak 

Durasi 

penggunaan 

smartphone: 

Ordinal Normal 

(0-16) 

Borderline 

( 17-33) 

Abnormal 

(34-50) 

 

 

4.4 Instrumen Penelitian  

  Instrumen penelitian yakni alat yang dipilih oleh peneliti buat mudahkan 

sertamengorganisir proses pengumpulan data (Polit & Beck, 2012). Instrumen 

yang dipakai di penelitian ini mencakup : 

1.   Kuesioner data demografi 

      Kuesioner data demografi digunakan untuk mendapatkan informasi 

demografis dari responden, data yang dimaksud nama, usia, jenis kelamin, 

(siswa). 

2.  Instrumen kesehatan mental emosional 

     Peneliti memakai kuesioner milik Andita rizkiah, DKK pada tahun 2020 

memakai kuesioner yang terdiri 25 pertanyaan memakai jawaban: Tidak benar (0), 

Agak benar (1), serta Benar (2). Instrumen terdiri 25 pertanyaan yang terbagi 
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dalam 5 i lndi lkator yakni masalah emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas, 

masalah teman sebaya, serta prososial. 

Jawaban “ Tidak benar” diberi kode 0 

Jawaban “Agak benar” diberi kode 1 

Jawaban “Benar” diberi kode 2 

Di alat instrument akan dipilih 

Yang memiliki smartphone : 

Ya, tidak 

Durasi penggunaan smartphone: 

 

4.5     Lokasi dan Waktu 

4.5.1 Lokasi 

            Penelitian ini hendak dilaksanakan di SD Negeri 064979 Medan karena 

responden memadai. 

 

4.5.2   Waktu 

            Pelnelli lti lan dimulai dari tanggal 6 Mei- 8 Juni 2024. 

 

4.6 Prosedur Pengambilan dan Pengumpulan Data 

4.6.1 Pengambilan data 

Jenis pengambilan data yang dipakai di penelitian ini yakni jenis data 

primer serta sekunder. Data primer yakni data yang didapat langsung oleh peneliti 

pada sasaran yakni siswa SD Negeri 064979 Medan memakai lembar kuesioner 



37 

STIKes Santa Elisabeth Medan 
 

STIKes Santa Elisabeth Medan  

kesehatan mental emosional. Data sekunder didapat dari absensi buat ketahui 

jumlah siswa serta yang berusia 10 tahun (SD Negeri 064979 Medan, Tahun 

2024). 

 

4.6.2 Pengumpulan Data  

  Pengumpulan data adalah proses mengelola subjek serta mengumpulkan 

informasi yang dipbutuhkan untuk proyek penelitian (Nursalam, 2015). 

 Proses pengumpulan data dimulai setelah peneliti mendapatkan izin dari 

ketua Sekolah Tinggi Ilmu Kesehatan Santa Elisabeth Medan serta meminta izin 

dari kepala sekolah SD Negeri 064979 Medan untuk melakukan pengumpulan 

data. Sesudah izin diperoleh dari sekolah, peneliti bertemu dengan responden serta 

berikan informed consent kepada mereka sebagai tanda persetujuan. Peneliti 

menjelaskan tujuan, manfaat penelitian, serta cara pengisian kuesioner pada 

responden setelah lakukan diskusi dan menyesuaikan waktu dengan ketersediaan 

responden. Selanjutnya, peneliti mengumpulkan data dengan mengikuti 

pertanyaan yang tercantum dalam kuesioner, serta menghitung jumlah responden 

yang memberikan jawaban tertentu. 

 

4.6.3 Uji Validitas dan Reliabilitas  

  Uji validitas yakni evaluasi terhadap sejauh mana sebuah penelitian 

mencakup desain dan implementasi yang mempengaruhi hasil penelitian secara 

signifikan (Polit & Beck, 2012). Validitas mengacu kemampuan instrumen buat 

ukur apa yang seharusnya diukur, sesuai dengan prinsip pengumpulan data yang 
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tergantung pada instrumen tersebut (Nursalam, 2020). Di sisi lain, reliabilitas 

mengacu pada konsistensi pengukuran teknis yang terkait dengan instrumen 

penelitian (Grovel's, 2017). Dalam penelitian ini, kuesioner kesehatan mental 

emosional (SDQ), sebagaimana yang dijelaskan oleh (Ramadhanti & Kurniawan,  

2019) telah dianggap valid dengan menggunakan sistem SDQ Robert Goodman 

dan memiliki reliabilitas sebesar 0,71. Oleh karena itu, tidak ada uji ulang 

validitas serta reliabilitas yang dilakukan di penelitian ini, karena instrumen yang 

dipakai telah terbukti valid dan dapat diandalkan sesuai dengan standar yang 

diperlukan. 
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4.7 Kerangka Operasional 

Bagan 4.1  Kerangka Operasional Gambaran Kesehatan Mental Pada Anak 

Sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 

064969 Medan 

                   

     

 

 

 

            

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

Pengajuan Judul 

Izin Pengambilan Data Awal 

Uji Seminar Proposal 

Prosedur Izin Penelitian 

Informasi Atau Informed 

Consent 

Memberikan Lembar 

Kuesioner 

Pengumpulan Data 

Seminar Hasil 

Hasil Penelitian 
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4.8 Pengolahan Data 

  Sesudah semua data terkumpul, peneliti lakukan langkah-langkah : 

 1. Editing 

  Setelah responden mengisi kuesioner, peneliti memeriksa data buat 

pastikan semua pertanyaan diisi dengan benar serta lengkap. Jikalau ada 

pertanyaan yang belum dijawab, peneliti meminta responden untuk mengisi 

kuesioner sekali lagi. 

 2. Coding 

 Data yang terkumpul diubah dari bentuk huruf menjadi angka atau kode 

yang sesuai format yang sudah ditetapkan. Perihal ini dilaksanakan buat permudah 

pengelolaan serta analisis data selanjutnya. 

3. Scoring 

  Skoring dilakukan buat hitung skor dari tiap responden dari jawaban yang 

diberikan terhadap pertanyaan-pertanyaan yang diajukan dalam kuesioner. Proses 

ini penting untuk menilai respons atau jawaban terhadap variabel atau konstruk 

yang diteliti. 

 4. Tabulating 

  Data dari responden diatur dalam format terstruktur agar memudahkan 

analisis dan pengambilan kesimpulan. Data tersebut juga dimasukkan ke dalam 

program komputerisasi untuk memfasilitasi analisis yang lebih lanjut. 
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4.9 Analisa Data 

  Analisis data yakni tahap krusial buat menggapai tujuan utama penelitian, 

yakni memberikan jawaban atas pertanyaan penelitian yang diajukan. Informasi 

yang diperoleh dari data dapat digunakan untuk mengatasi masalah penelitian 

(Nursalam, 2020). 

  Analisis univariat dilaksanakan pada variabel utama dari penelitian ini, 

yaitu gambaran kesehatan mental emosional pada anak sekolah dasar yang 

menggunakan smartphone. Ini melibatkan deskripsi distribusi frekuensi dan 

persentase dari kesehatan mental emosional. 

 

4.10  Etika Penelitian   

  Etika penelitian mencakup standar yang menunjukkan seberapa baik 

sistem penelitian memenuhi kewajiban sosial, profesional, dan hukum terhadap 

partisipan (Polit & Beck, 2012). Pedoman etika penelitian kesehatan yakni: 

 1. Respect for person  

 Kemanusiaan serta martabat responden harus dihormati dalam penelitian 

yang melibatkan mereka. Responden bebas mengambil keputusan sendiri. Pilihan 

mana pun yang dipilih, pilihan tersebut harus selalu dihormati, dan responden 

yang tidak memiliki otonomi harus dilindungi dari bahaya. Gagasan untuk 

melindungi martabat responden diterapkan dalam sejumlah tindakan terkait, 

dimana peneliti membuat formulir informed consent khusus untuk individu 

tersebut. Secara khusus, partisipan mempunyai pilihan untuk menolak permintaan 

peneliti untuk memberikan sampel. 



42 

STIKes Santa Elisabeth Medan 
 

STIKes Santa Elisabeth Medan  

2. Beneficience  

 Peneliti harus meminimalkan risiko dan memaksimalkan manfaat bagi 

responden. 

3. Justice   

harus diperlakukan sama sesuai dengan protokol penelitian, dan penelitian 

harus mampu menjunjung cita-cita tersebut. Secara spesifik, peneliti 

memperlakukan seluruh responden secara setara dan tidak membeda-bedakan 

responden yang berbeda. 

  Menurut (Nursalam, 2020), masalah etika penelitian harus di perhatikan 

yakni: 

 1. lnformed consent 

Dengan menyerahkan formulir persetujuan, partisipan penelitian 

menunjukkan persetujuannya terhadap penelitian. Sebelum penelitian dilakukan, 

informed consent akan diberikan dengan cara berikan formulir persetujuan kepada 

responden. Maksud awal dari informed consent yakni memastikan bahwa 

responden ketahui tujuan penelitian serta potensi konsekuensinya. Peneliti akan 

menghormati hak responden apabila bersedia.  

 2. Anonitomy (Tanpa Nama) 

 Memberikan kepastian pemahaman subjek dengan hanya menuliskan 

inisial pada lembar pengumpul data, tidak cantumkan nama responden pada 

lembar atau alat ukur, serta mengetahui temuan penelitian yang hendak dibagikan. 

Mity (tanpa nama). 

3. Confidentiality (Kerahasiaan) 
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 Menawarkan jaminan atas privasi temuan penelitian, informasi, dan hal 

lainnya. Peneliti menjaga semua informasi yang mereka kumpulkan tetap rahasia. 

Sebelum melakukan penelitian. Penelitian telah meminta surat izin dari SD 

Negeri 064979 Medan dan langsung bertanya kepada responden sesuai isi 

lembaran kuesioner dan mengumpulkan data selanjutnya kita melakukan 

pengelolahan data dan akan menganalisa data untuk mendapat hasil. 

Komisi penelitian Kesehatan STIKes Santa Elisabeth Medan juga telah 

memberikan persetujuan etik terhadap penelitian ini, yakni nomor surat No: 

132/KEPK-SE/PE-DT/IV/2024. 
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BAB 5 

HASIL PENELITIAN DAN PEMBAHASAN 

 

 
5.1 Gambaran Lokasi Penelitian 

Penelitian ini dilaksanakan di SD Negeri 064979 Medan. Yang berlokasi 

di Jl.Setia Budi No.6,Tj.Rejo, Kec.Medan Sunggal, Kota Medan, Sumatera Utara. 

Dengan akreditasi tipe B, sekolah ini merupakan salah satu sekolah dasar yang 

ada dikota Medan maka dengan ini peneliti melakukan penelitian disekolah 

tersebut yang berkaitan dengan “Gambaran kesehatan mental emosional anak 

sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 064979 Medan Tahun 

2024”. Sekolah memiliki Visi “Membina akhlak yang mulia, berwawasan 

lingkungan dan mempunyai ilmu pengetahuan ilmu pengetahuan yang dapat 

digunakan untuk kehidupan sehari-hari yang dilandasi nilai-nilai budaya luhur 

sesuai ajaran agama. Setelah Visi sekolah dibuat, tentunya dibutuhkan pula 

adanya suatu misi ataupun upaya tindakan yang dilakukan demi tercapainya visi 

sekolah. Ataupun Misi SD Negeri 064979 Medan yaitu: 

1. Membentuk pribadi yang cinta kepada Tuhan Yang Maha Esa. 

2. Menjalin kerjasama yang harmonis antara warga sekolah dan lingkungan  

serta lingkungan bertanggung jawab, displin, mandiri, jujur, sikap hormat, 

dan santun. 

3.  Mengembangan pengetahuan dibilang ilmu pengetahuan olahraga, dan seni 

     budaya. 

4. Membangun wawasan keterampilan sesuai dengan bakat dan minat siswa 

dalam aktivitas proses pembelajaran. Tujuan sekolah mewujudkan siswa 
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yang beriman dan bertaqwa berkarakter, berprestasi, kreatif, cerdas, 

inovatif, dibidang akademik dan non akademik melalui budaya literasi dan 

mencintai lingkungan. 

 

5.2 Hasil Penelitian 

5.2.1 Data Demografi  

Tabel 5.1 Distribusi frekuensi responden berdasarkan karakteristik data 

demografi: Umur responden, jenis kelamin, yang memiliki 

smartphone di SD Negeri 064797 Medan Tahun 2024 (n=71) 

 

Umur f % 

9 14 19.8 

10 39 54.9 

11 16 22.5 

12 2 2.8 

Total 71 100 

Jenis Kelamin   

Laki-laki 39 54.9 

Perempuan 32 45.1 

Total 71 100 

Yang memiliki 

smartphone 

  

Ya 59 83,1 

Tidak 12 16,9 

Total 71 100 

  

 

Tabel 5.1 menunjukkan distribusi frekuensi responden berdasarkan 

karakteriktik data demografi meliputi umur responden, jenis kelamin dan yang 

memiliki smartphone pada siswa sekolah dasar yang menggunakan smartphone di 

SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024. Karakteristik responden berdasarkan 

umur diperoleh bahwa umur 9 Tahun sebanyak 14  orang (19.8%), umur 10 Tahun 

sebanyak 39 orang (54.9%), umur 11 Tahun sebanyak 16 orang (22.5%), umur 12 

Tahun sebanyak 2 orang (2.8%). Berdasarkan karakteristik jenis kelamin laki-laki 
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sebanyak 39 orang (54.9%), perempuan sebanyak 32 orang (45.1%). Berdasarkan 

karakteristik yang memiliki smartphone sebanyak 59 orang (83.1%), yang tidak 

memiliki smartphone sebanyak 12 orang (16.9%). 

5.2.2   Gambaran kesehatan mental emosional pada anak sekolah dasar yang      

menggunakan smartphone  

 

Tabel 5.2  Distribusi frekuensi berdasarkan kesehatan mental emosional 

anak sekolah dasar yang menngunakan smartphone di SD 

Negeri 064979 Medan Tahun 2024 (n=71) 

 f % 

Normal 4 5.6 

Borderline 62 87.4 

Abnormal 5 7.0 

Total 71 100 

 

Berdasarkan tabel 5.2 distribusi frekuensi responden berdasarkan 

kesehatan mental emosional pada anak sekolah dasar yang menggunakan 

smartphone di SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024 menunjukkan bahwa dari 

71 responden Normal sebanyak 4 orang (5.6%), Borderline sebanyak 62 orang 

(87,4%), Abnormal sebanyak 5 orang (7.0%). 

 

Tabel 5.3  Distribusi Responden Berdasarkan Sub Item Pertanyaan Masalah  

emosional, Masalah perilaku, Hiperaktivitas, Masalah teman 

sebaya, Prososial (n=71). 

    

No. Pertanyaan Tidak 

Benar 

Agak 

Benar 

Benar 

1. Saya sering sakit kepala, 

sakit perut, atau macam-

macam sakit lainnya.(E) 

9(12.7%) 43(60.6%) 19(26.8%) 

2. Saya banyak cemas atau 

khawatir terhadap 

apapun.(E) 

13(18.3%) 37(52.1%) 21(29.6%) 

3. Saya sering tidak bahagia, 

sedih, atau menangis.(E) 

23(32.4%) 29(40.8%) 19(26.8%) 
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4. Saya merasa gugup dalam 

situasi baru, saya mudah 

kehilangan rasa percaya 

diri.(E) 

16(22.5%) 25(35.2%) 30(42.3%) 

5. Banyak yang saya takuti, 

saya mudah juga menjadi 

takut.(E) 

22(31.0%) 29(40.8%) 20(28.2%) 

6. Saya menjadi sangat 

marah dan sering tidak 

dapat mengendalikan 

kemarahan saya.(C) 

20(28.2%) 28(39.4%) 23(32.4%) 

7. Saya biasanya melakukan 

apa yang diperintah orang 

lain.(C) 

21(29.6%) 28(39.4%) 22(31.0%) 

8. Saya sering bertengkar 

dengan orang lain, saya 

dapat merasa orang lain 

melakukan apa yang saya 

inginkan.(C) 

35(49.3%) 22(31.0%) 14(19.7%) 

9. Saya sering dituduh 

berbohong atau berbuat 

curang.(C) 

11(15.5%) 34(47.9%) 26(36.6%) 

10. Saya mengambil barang 

yang bukan milik saya 

dari rumah, sekolah, atau 

dari mana saja.(C) 

50(70.4%) 12(16.9%) 9(12.7%) 

11. Saya gelisah, saya tidak 

dapat diam untuk waktu 

lama.(H) 

24(33.8%) 32(45.1%) 15(21.1%) 

12. Bila saya sedang gelisah 

atau cemas badan saya 

sering bergerak-gerak 

tanpa saya sadari.(H) 

29(40.8%) 22(31.0%) 20(28.2%) 

13. Saya mudah teralih 

perhatian, dan saya sangat 

sulit untuk memusatkan 

perhatian apapun.(H) 

20(28.2%) 33(46.5%) 18(25.4%) 

14. Jika saya ingin melakukan 

tindakan saya terlebih 

dahulu memikirkan apa 

akibat yang akan terjadi 

sebelum atau setelah 

melakukan sesuatu.(H) 

9(12.7%) 34(47.9%) 28(39.4%) 

15. Saya selalu 

menyelesaikan pekerjaan 

yang sedang saya 

2(2.8%) 34(47.9%) 35(49.3%) 
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lakukan, saya juga 

mempunyai perhatian 

yang baik terhadap 

apapun.(H) 

16. Saya lebih suka sendiri 

daripada bersama dengan 

teman seusia saya.(P) 

31(43.7%) 20(28.2%) 20(28.2%) 

17. Saya juga mempunyai 

satu atau lebih teman 

baik.(P) 

5(7.0%) 15(21.1%) 51(71.8%) 

18. Teman seusia saya pada 

umumnya menyukai 

saya.(P) 

21(29.6%) 30(42.3%) 20(28.2%) 

19. Saya seringkali diganggu 

atau dipermaikan oleh 

anak-anak ataupun anak 

remaja.(P) 

20(28.2%) 28(39.4%) 23(32.4%) 

20. Saya lebih mudah 

berteman dengan orang 

dewasa daripada teman 

seusia saya.(P) 

19(26.8%) 27(38.0%) 25(35.2%) 

21. Saya berusaha baik 

kepada teman atau orang 

lain, saya peduli dengan 

perasaan mereka.(Pro) 

6(8.5%) 24(33.8%) 41(57.7%) 

22. Saya selalu siap untuk 

menolong teman jika 

mengalami terluka, 

kecewa, atau merasa 

sakit.(Pro) 

3(4.2%) 32(45.1%) 36(50.7%) 

23. Saya sering menawarkan 

diri untuk membantu 

orang lain, seperti orang 

tua, guru, anak-anak.(Pro) 

2(2.8%) 35(49.3%) 34(47.9%) 

24. Saya selalu bersikap baik 

terhadap anak-anak yang 

lebih muda dari saya. 

(Pro) 

3(4.2%) 23(32.4%) 45(63.4%) 

25. Kalau saya memiliki 

mainan, makanan, saya 

biasanya berbagi dengan 

orang lain.(Pro) 

2(2.8%) 20(28.8%) 49(69.0%) 
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5.3 Pembahasan 

5.3.1 Gambaran Kesehatan Mental Emosional Anak Sekolah Dasar Yang 

Menggunakan Smartphone Di SD Negeri 064979 Medan Tahun 2024 

Bersumber hasil penelitian yang dilakukan peneliti pada kesehatan mental 

emosional anak sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 

064979 Medan Tahun 2024 dari 71 responden Normal sebanyak 4 orang (5.6%), 

Borderline sebanyak 62 orang (87.4%), Abnormal sebanyak 5 (7%). 

Peneliti berasumsi bahwa kesehatan mental emosional anak sekolah dasar 

yang menggunakan smartphone di SD Negeri 064979 Medan terdapat banyak 

yang mengalami borderline dikarenakan beberapa hal yaitu kurangnya 

pengawasan orang tua saat anak sedang menggunakan smartphone. Bahwa 

pemberian smartphone pada anak usia sekolah (9-12  Tahun) oleh orang tua tanpa 

pengawasan dapat mempengaruhi psikologi anak hingga membuat anak 

kecanduan menggunakan smartphone. Hal ini terlihat dari hasil penelitian di SD 

Negeri 064979 yang menunjukkan anak dalam kategori borderline sebanyak 46 

orang (64.8%). Borderline (Gangguan kepribadian ambang) adalah masalah 

kesehatan mental yang mempengaruhi cara berpikir seseorang mengenai dirinya 

sendiri dan orang lain, kesulitan mengelola emosi dan perilaku. 

 Asumsi peneliti ini didukung oleh As-Tsauri et al. (2021), 7 siswa yang 

terdiri dari 3 laki-laki dan 4 perempuan memiliki kebiasaan menggunakan 

smartphone untuk belajar tanpa pengawasan orang tua lebih dari 2 jam sehari 

sehingga memberikan dampak negatif  pada anak yaitu gangguan psikologi (malas 

belajar, suka meniru apa yang ada di smartphone, meniru kata-kata dari gamers, 
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meniru perkelahian dari tontonan dan meniru perkataan yang kotor). Hal ini 

menunjukkan anak kecanduan menggunakan smartphone akan tetapi dampak 

negatif dapat diminimalisir melalui pengawasan orang tua dengan memberi 

smartphone hanya untuk mencari materi pelajaran. 

Peneliti beramsumsi bahwa terdapat 5 (7.0%) anak yang mengalami 

abnormal pada kesehatan mental nya. Gangguan tersebut berupa gangguan pada 

perilaku sehari-hari seperti anak tidak patuh kepada guru atau pun kepada orang 

tua, suka marah-marah, tidak pernah mau ketika diminta tolong oleh orang lain, 

dan selalu membantah ketika guru meminta untuk mengerjakan pertanyaan 

kedepan.  

Penelitian ini sejalan dengan (Monit et al., 2019) yang mengatakan bahwa 

pada anak SD terdapat 87 anak (88.8%) mengalami abnormal pada kesehatan 

mental nya yang dimana anak terlihat sulit untuk mengendalikan diri, berkata 

kasar terhadap guru dan teman-temannya, anak tidak patuh pada guru, dan cemas 

saat ditanyak, kadang mengalami marah.  

Hal ini dibuktikan pada masalah emosional sebanyak 30 (42.3%) anak 

merasa gugup dalam situasi baru dan mudah kehilangan rasa percaya diri.  

Menurut penelitian Kumalasari & Huwae (2023), anak yang mengalami gugup 

juga dapat ditunjukkan dengan efek pada psikologis nya seperti gemetaran, 

berkeringat dingin, dan cemas. Sedangkan anak yang merasa percaya dirinya 

rendah cenderung merasa cemas berlebihan disituasi baru. 

Selain itu juga dibuktikan pada masalah perilaku sebanyak 26 (36.6%) 

anak sering dituduh berbohong atau berbuat curang. Menurut penelitian Agustina 
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et al. (2023), anak sering dituduh berbohong atau berbuat curang dikarenakan 

untuk melihat reaksi dari lawan bicaranya, untuk membenar-benarkan dirinya, dan 

untuk meningkatkan rasa percaya dirinya terhadap temannya agar dianggap benar 

di mata teman-temannya. 

Pada masalah hiperaktivitas si anak sebanyak 20 (28.2%) ketika anak 

gelisah atau cemas badannya akan bergerak-gerak tanpa disadari. Menurut 

penelitian Nabila Fitriani Derajat, Mahrawi (2022), badan anak yang bergerak-

gerak tanpa disadari diakibatkan karena si anak memiliki perasaan cemas yang 

mendalam dan berkelanjutan akan situasi tertentu yang dianggap berbahaya pada 

dirinya. 

  Pada poin berikutnya juga dibuktikan pada masalah teman sebaya 

sebanyak 25 (35.2%) anak lebih mudah berteman dengan orang dewasa daripada 

teman seusianya. Menurut penelitian Sukatin et al. (2020), anak lebih mudah 

berteman dengan teman sebayanya karena ketidakmampuan dan terhambatnya 

seorang anak dalam bersosialisasi dengan anak seusianya yang diakibatkan karena 

kelompok bermain yang cenderung kecil dan tidak terlalu terorganisasi secara 

baik dengan teman sebayanya. 

 Selanjutnya ada pula poin yang membuktikan pada masalah prososial 

sebanyak 6 (8,5%) anak masih belum berusaha baik maupun peduli dengan 

perasaan temannya atau orang lain. Menurut penelitian Zaini Miftach (2022), 

bahwa perilaku negatif yang muncul pada anak adalah perilaku negatif tidak mau 

berbagi tau tidak peduli dengan lingkungan sekitarnya karena asyik bermain 

smartphone. Hal tersebut diakibatkan karena kurangnya pengontrolan orang tua 
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terhadap si anak yang membiarkan anaknya asyik bermain smartphone tanpa 

peduli dengan orang lain yang ada didekatnya. 
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BAB 6 

SIMPULAN DAN SARAN 

 
  

6.1 Simpulan 

Berdasarkan hasil penelitian ditemukan bahwa kesehatan mental 

emosional anak sekolah dasar yang menggunakan smartphone di SD Negeri 

064979 Medan Tahun 2024 dari 71 responden ditemukan anak sekolah dasar yang 

mengalami kesehatan mental emosional  Borderline sebanyak 62  orang (87.4%). 

 

6.2 Saran 

6.2.1 Orang tua 

Orang tua harus memantau penggunaan smartphone anak dan 

perkembangan kesehatan mental emosional mereka serta bekerja sama dengan 

tenaga kesehatan seperti puskesmas untuk memberikan edukasi kesehatan terkait 

pertumbuhan anak, terutama kesehatan mental emosional anak. 

6.2.2 Bagi SD Negeri 064979 

 Diharapkan sekolah dapat membuat kegiatan terjadwal untuk melakukan 

kegiatan disekolah bagi siswa dan memfasilitasi seperti perpustakaan, alat 

olahraga dan kegiatan lainnya, dan dapat melibatkan guru, kepala sekolah. 

6.2.3 Bagi Peneliti Selanjutnya  

 Diharapkan penelitian selanjutnya dapat meneliti mengenai faktor-faktor 

yang mempengaruhi perilaku sosial pada anak yang menggunakan smartphone. 
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                           Lembar Persetujuan Menjadi Responden 

Kelpada Yth : 

Calon Relspondeln Pelnelli lti lan 

Di ltelmpat 

SD NElGE lRIl 064979 

  

Delngan Hormat  

Delngan pelrantaraan surat i lni l saya yang belrtandatangan di lbawah i lni l : 

 Nama : Wilnda Tri lwayuli l Si lnaga 

 Ni lm : 032020091 

 Alamat: Jl.Bunga Telrompelt Pasar VIlIlIl No.118 Meldan Sellayang 

 

 Mahasi lswa program studil Nelrs Tahap Akadelmi lk yang seldang 

melngadakan pelnelli lti lan delngan judul “Gambaran Kesehatan Mental Emosional 

Anak Sekolah Dasar Yang Menggunakan Smartphone Di SD NEGERI 

064979 Medan Tahun 2024” Pelnelli lti lan i lni l ti ldak melni lmbulkan aki lbat yang 

melrugi lkan bagi l anda selbagai l relspondeln, selgala i lnformasi l yang di lbelri lkan olelh 

relspondeln kelpada pelnelli ltil akan di ljaga kelrahasi laannya, dan hanya di lgunakan 

untuk kelpelnti lngan pelnelli lti l selmata. 

 Apabi lla saudara/i l yang belrseldi la untuk melnjadi l relspondeln dalam pelnelli lti lsn 

i lni l, pelnelli lti l melmohon kelseldi laan relspondeln untuk melnandatangani l surat 

pelrseltujuan untuk melnjadi l relspondeln dan belrseldi la melmbelri lkan i lnformasi l yang 

di lbutuhkan pelnelli lti l guna pellaksanaan pelnelli lti lan. Atas selgala pelrhati lan dan 

kelrjasama dari l selluruh pi lhak saya melngucapkan banyak telri lmakasi lh. 

 

 

         Hormat Saya 

 

 

 

 

 

 (Wilnda Tri lwayuli l Si lnaga) 
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                 INFORMED CONSENT 

     (Persetujuan Keikutsertaan Dalam Penelitian) 
  

Saya yang belrtanda tangan di lbawah i lni l : 

Ilni lsi lal  : 

Umur  : 

Jelni ls Kellami ln : 

 

Melnyatakan belrseldi la untuk melnjadi l subjelk dalam pelnelli lti lan dari l : 

Nama  : Wilnda Tri lwayuli l Si lnaga 

Ni lm  : 032020091 

Program Studi l : Ners 

 

 Seltellah saya melmbaca proseldur pelnelli lti lan yang telrlampi lr, saya 

melngelrti l dan melmahami l delngan belnar proseldur pelnelli lti lan delngan 

judul”Gambaran Kesehatan Mental Emosional Anak Sekolah Dasar Yang 

Menggunakan Smartphone Di SD NEGERI 064979 Medan Tahun 2024” saya 

melnyatakan belrseldi la melnjadi l relspondeln untuk pelnelli lti lan i lni l delngan cacatan 

apabi lla suatu waktu saya melrasa di lrugi lkan dalam belntuk apapun, saya belrhak 

melmbatalkan pelrseltujuan ilni l. Saya pelrcaya apa yang akan saya i lnformasi lkan akan 

di ljaga kelrahasi laannya. 

 Delmi lki lan pelrnyataan i lni l saya buat delngan selbelnarnya delngan tanpa 

telkanan dari l pi lhak manapun. 

 

 

 

 

    Meldan,                         2024 

 

 

 

 

     Relspondeln 
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Kuelsi lonelr Deltelksi l Di lni l Masalah Elmosi l Dan Pelri llaku 

Delngan Melnggunakan Kelkuatan Dan Kellelmahan 

 (Strelngh And Di lffi lculti lels Quelsti lonnai lrel-SDQ) 

 

Nama    :     Usi la   : 

Jelni ls Kellami ln   :     

Yang melmi lli lki l smartphonel : 

  1.Ya 

  2.Ti ldak 

 

Durasi Penggunaan Smartphone : 

 Untuk selti lap pelrtanyaan belri l tanda ( √ ) pada kontak Ti ldak Belnar, Agak Belnar, 

Belnar. 

NO. Pelrtanyaan Ti ldak 

Belnar 

Agak  

Belnar 

Belnar 

1. Saya selri lng saki lt kelpala, saki lt pelrut, 

atau macam-macam saki lt lai lnnya. (El) 

   

2. Saya banyak melrasa celmas atau 

khawati lr telrhadap apapun. (El) 

   

3. Saya selri lng ti ldak bahagi la, seldi lh, atau 

melnangi ls. (El) 

   

4. Saya me lrasa gugup dalam siltuasil 

baru, saya mudah kelhi llangan rasa 

pelrcaya di lri l. (El) 

   

5. Banyak yang saya takuti l, saya mudah 

juga melnjadi l takut. (El) 

   

6. Saya melnjadi l sangat marah dan 

selri lng ti ldak dapat melngelndali lkan 

kelmarahan saya. (C) 

   

7. Saya bi lasanya mellakukan apa yang 

di lpelri lntah orang lai ln. (C) 

   

8. Saya selri lng belrtelngkar delngan orang 

lai ln, saya dapat melrasa orang lai ln 

mellakukan apa yang saya i lngi lnkan. 

(C) 

   

9. Saya selri lng di ltuduh belrbohong atau 

belrbuat curang. (C) 

   

10. Saya melngambi ll barang yang bukan 

mi llilk saya dari l rumah, selkolah, atau 

dari l mana saja. (C) 

   

11. Saya gelli lsah, saya ti ldak dapat di lam 

untuk waktu lama. (H) 
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12. Bi lla saya seldang gelli lsah atau celmas 

badan saya selri lng belrgelrak-gelrak 

tanpa saya sadari l. (H) 

   

13. Saya mudah telrali lh pelrhati lan, dan 

saya sangat suli lt untuk melmusatkan 

pelrhati lan apapun. (H) 

   

14. Jilka saya i lngi ln mellakukan ti lndakan 

saya telrlelbi lh dahulu melmi lkilrkan apa 

aki lbat yang akan telrjadi l selbellum atau 

mellakukan selsuatu. (H) 

   

15. Saya sellalu melnyellelsai lkan pelkelrjaan 

yang seldang saya lakukan, saya juga 

melmpunyai l pelrhati lan yang bai lk 

telrhadap apapun. (H) 

   

16. Saya lelbi lh suka selndi lri l dari lpada 

belrsama delngan telman selusi la saya. 

(P) 

   

17. Saya juga melmpunyai l satu atau lelbi lh 

telman bai lk. (P) 

   

18. Telman selusi la saya pada umumnya 

melnyukai l saya. (P) 

   

19. Saya selri lngkali l di lganggu atau 

di lpelrmai lnkan olelh anak-anak 

ataupun anak relmaja. (P) 

   

20. Saya lelbi lh mudah belrtelman delngan 

orang delwasa dari lpada telman selusi la 

saya. (P) 

   

21. Saya belrusaha bai lk kelpada telman 

atau orang lai ln, saya pelduli l delngan 

pelrasaan melrelka. (Pro) 

   

22. Saya sellalu si lap untuk melnolong 

telman ji lka melngalami l telrluka, 

kelcelwa, atau melrasa saki lt. (Pro) 

   

23. Saya se lri lng melnawarkan di lri l untuk 

melmbantu orang lailn, selpelrtil orang 

tua, guru, anak-anak. (Pro) 

   

24. Saya sellalu belrsi lkap bai lk telrhadap 

anak-anak yang lelbi lh muda dari l saya. 

(Pro) 

   

25. Kalau saya melmi lli lki l mai lnan, 

makanan, saya bi lasanya belrbagi l 

delngan orang lai ln. (Pro) 
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MASTER DATA 

 
Karakteristik Responden Daftar Pertanyaan SDQ 
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