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Abstrak

Penelitian ini bertujuan untuk mengetahui pengaruh aktivitas air terhadap kesehatan mental dan kepercayaan diri
anak di Sekolah Renang Fun Aquatic. Desain penelitian menggunakan one group pretest-posttest dengan subjek
20 anak perempuan berusia 6-9 tahun. Program latihan renang berbasis fun based learning dilakukan selama 16
minggu dengan frekuensi 1 kali per minggu berdurasi 60 menit. Kesehatan mental diukur menggunakan instrumen
SDQ versi laporan orang tua dan kepercayaan diri diukur menggunakan instrumen SPPC yang diisi oleh anak.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa olahraga berbasis fun based learning berpengaruh signifikan terhadap gejala
emosional (p<0,001), masalah perilaku (p=0,001), hiperaktivitas (p<0,001), dan perilaku prososial (p<0,001)
walaupun subskala ini tidak menunjukkan arah positif. Subskala masalah teman sebaya tidak menunjukkan
perubahan yang signifikan (p=1,000). Skor pada beberapa total difficulties subskala SDQ setelah treatment
mengalami penurunan, yang terbesar terjadi pada subskala gejala emosional dari mean 12,95 menjadi 7,45.
Kepercayaan diri anak mengalami peningkatan signifikan (p<0,001) dengan peningkatan rata-rata skor SPPC
sebesar dari mean 30,5 menjadi 41,35. Program latihan renang ini terbukti efektif dalam memberbaiki kondisi
kesehatan mental anak pada sebagian besar subskalanya dan secara signifikan meningkatkan kepercayaan diri
anak.

Kata Kunci: Aktivitas air, Fun based learning, Kesehatan mental, Kepercayaan diri, Anak perempuan.

Abstract

This study aimed to determine the impact of water based activities on children’s mental health and self confidence
at Fun Aquatic swimming school. A one-group pretest-posttest research design was employed with 20 girls aged
6-9 years. A "fun-based learning" swimming program was conducted over 16 weeks, with sessions held once a
week for 60 minutes each. Mental health was assessed using the parent-report version of the Strengths and
Difficulties Questionnaire (SDQ), while self-confidence was measured using the Self-Perception Profile for
Children (SPPC) completed by the children themselves. The results indicated that the fun-based learning
swimming program had a significant effect on emotional symptoms (p<0.001), conduct problems (p=0.001),
hyperactivity (p<0.001), and prosocial behavior (p<0.001), although these subscales did not necessarily show a
positive directional shift. The peer problems subscale showed no significant change (p=1.000). Scores across
several SDQ difficulty subscales decreased following the intervention; the most substantial reduction occurred in
the emotional symptoms subscale, where the mean dropped from 12.95 to 7.45. Children's self-confidence
improved significantly (p<0.001), with the mean SPPC score rising from 30.5 to 41.35. In conclusion, this
swimming program proved effective in improving children's mental health across most subscales and significantly
enhancing their self-confidence.

Keywords: Water Activity, Fun based learning, Mental health, Self confidence, Girls.
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1. PENDAHULUAN

Masalah kesehatan mental telah menjadi
perhatian global yang krusial, terutama dalam konteks
pendidikan yang ditandai dengan peningkatan angka
stres, depresi, dan kecemasan pada anak. Kondisi ini
tidak hanya mengganggu kinerja akademik dan
hubungan interpersonal, tetapi juga membawa risiko
jangka panjang terhadap kualitas hidup di masa depan.
Menurut Wahyuni et al. (2023), gangguan kesehatan
mental pada anak usia sekolah dapat berdampak secara
fisik melalui risiko perkelahian, dampak sosial berupa
penarikan diri dari teman sebaya, hingga dampak
psikososial seperti penurunan konsentrasi dan prestasi
belajar. Meskipun psikoterapi dan farmakoterapi
tersedia, metode tersebut seringkali terkendala biaya
yang tinggi dan potensi efek samping. Oleh karena itu,
diperlukan alternatif intervensi non-medis yang lebih
mudah dijangkau, salah satunya melalui aktivitas
olahraga.

Olahraga renang muncul sebagai intervensi
kesehatan mental yang potensial karena melibatkan
koordinasi fisik yang kompleks dan memberikan efek
relaksasi. Bolger et al. (2021) menekankan bahwa
renang membantu pertumbuhan Kkognitif, fisik, dan
emosional anak, sehingga ideal untuk diintegrasikan
dalam program pendidikan olahraga. Secara mekanis,
Wang et al. (2025) menjelaskan bahwa renang
memiliki keunggulan psikologis melalui tekanan
hidrostatik yang meningkatkan sirkulasi darah serta
koordinasi  ritme pernapasan yang membantu
mengurangi  fluktuasi emosi dan meningkatkan
stabilitas emosional. Selain manfaat mental, aktivitas
air juga berperan penting dalam pembentukan
kepercayaan diri anak.

Kepercayaan diri (self-confidence) merupakan
faktor kunci dalam motivasi dan penyesuaian diri anak
terhadap lingkungan. Ozcan et al. (2025) menyatakan
bahwa anak yang percaya diri cenderung lebih berani
mencoba hal baru dan memiliki sikap positif terhadap
diri sendiri. Sebaliknya, menurut Rifa & Rakimahwati
(2023), anak dengan kepercayaan diri rendah seringkali
merasa tidak dicintai, mudah frustrasi, dan cenderung
menarik diri dari interaksi sosial. Penguasaan
keterampilan baru di kolam renang, seperti teknik
meluncur atau mengapung, memberikan bukti nyata
kemampuan diri yang mampu membangun persepsi
diri positif pada anak secara bertahap.

Pendekatan yang digunakan di Sekolah Renang
Fun Aquatic adalah fun based learning. Konsep ini,
menurut  Annisa & Itriyah (2023), bertujuan
mewujudkan suasana pembelajaran yang hangat dan
menyenangkan agar materi dapat diterima dengan
mudah oleh anak. Prayogo & Khory (2023)
menambahkan bahwa fun based learning mampu
mengoptimalkan kontrol diri serta memberikan
kesempatan bersosialisasi yang lebih baik bagi anak.
Pendekatan ini diharapkan menjadi pondasi kuat bagi
kesehatan mental dan kepercayaan diri anak di masa
depan.

Meskipun penelitian mengenai manfaat renang
sudah banyak dilakukan, penelitian yang secara
spesifik mengukur dampak psikologis melalui metode
fun based learning pada sekolah renang umum di
Indonesia masih terbatas. Kebaruan (novelty)
penelitian ini terletak pada evaluasi program latihan
selama 16 minggu yang berfokus pada variabel
kesehatan mental menggunakan instrumen SDQ dan
kepercayaan diri menggunakan instrumen SPPC pada
anak perempuan usia dini. Tujuan penelitian ini adalah
untuk menganalisis pengaruh aktivitas air terhadap
kesehatan mental dan kepercayaan diri anak serta
memberikan referensi akademik bagi pengembangan
ilmu kepelatihan olahraga yang berbasis psikologi
anak.

2. METODE PENELITIAN

Penelitian ini  menggunakan pendekatan
kuantitatif dengan desain One Group Pretest-Posttest
Design. Desain ini melibatkan satu kelompok subjek
yang diukur kondisi awalnya (pre-test) sebelum
diberikan perlakuan (treatment) dan diukur kembali
setelah perlakuan selesai (post-test). Penelitian
dilaksanakan di Sekolah Renang Fun Aquatic selama
16 minggu (4 bulan) dengan frekuensi satu Kali
pertemuan per minggu dan durasi 60 menit per sesi.
Program latihan dibagi menjadi tiga tahap: tahap
pengenalan gerak dasar (minggu 1-5), peningkatan
keterampilan (minggu 6-10), dan latihan lanjutan
dengan tantangan menyenangkan (minggu 11-16).

Populasi penelitian adalah seluruh siswa di
Sekolah Renang Fun Aguatic. Sampel penelitian
berjumlah 20 anak perempuan berusia 6-9 tahun yang
dipilih berdasarkan karakteristik perkembangan anak
yang menyukai aktivitas berbasis fun based learning.

Pengumpulan data kesehatan mental dilakukan
menggunakan instrumen Strengths and Difficulties
Questionnaire (SDQ) versi laporan orang tua yang
mencakup subskala gejala emosional, masalah
perilaku, hiperaktivitas, masalah teman sebaya, dan
perilaku prososial. Instrumen final SDQ terdiri dari 18
item valid dengan nilai reliabilitas Cronbach’s Alpha
sebesar 0,880 pada pretest dan 0,904 pada posttest.
Pengukuran kepercayaan diri menggunakan instrumen
Self-Perception Profile for Children (SPPC) yang
mencakup kompetensi  fisik, sosial, akademik,
penampilan diri, dan global self-worth. Instrumen final
SPPC terdiri dari 13 item valid dengan nilai reliabilitas
sebesar 0,876 pada pretest dan 0,959 pada posttest.

Teknik analisis data meliputi uji validitas
menggunakan korelasi Pearson Product Moment dan
uji reliabilitas menggunakan Cronbach’s Alpha.
Analisis deskriptif digunakan untuk melihat nilai mean,
min, dan max. Uji normalitas dilakukan dengan metode
Shapiro-Wilk. Mengingat hasil uji normalitas
menunjukkan  bahwa data tidak  seluruhnya
berdistribusi normal, maka pengujian hipotesis untuk
mengetahui perbedaan signifikan antara hasil pretest
dan posttest dilakukan menggunakan uji non-
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parametrik Wilcoxon Signed Rank Test dengan kriteria No.  Subskala ~ Item r  Keterangan
signifikansi p < 0,05. ____ hitung _ tabel :
12 Hiperaktivitas P12 0,513 0444 Valid
13  Hiperaktivitas P13 0,095 0444 Tidak Valid
3. HASIL N 14 Hiperakiivitas__P14__ 0518 0,444 Valid
A. Deskripsi Subjek Penelitian 15  Hiperaktivitas P15 0,187 0,444 Tidak Valid
Subjek dalam penelitian ini adalah anak berjenis 16 '\4353""‘“ P16 0039 0444 Tidak Valid
. . eman
kelamin perempuan dengan rentang usia 6-9 tahun Sebaya
yang terdaftar aktif sebagai peserta didik di Sekolah 17 Masalah P17 0041 0444 Tidak Valid
. . Teman
Renang Fun Aqu.atu?. Berdasarkan proses seleksi Sebaya
menggunakan kriteria yang sudah ditentukan, 18 Masalah P18 0462 0,444 Valid
diperoleh 20 subjek yang memenuhi syarat dan g;r)‘;?/g
mengikuti seluruh rangkaian penelitian dari pretest 19 Masalah P10 0474 0444 valid
hingga posttest. gelf)nan
. o . Qe P ebaya
Deskripsi karakterlstlk subjek penelitian disajikan 20 Masalah P20 0428 0444 Tidak vaiid
pada tabel berikut: Teman
ot ; i - Sebaya
Tabel 1. Karakt(_erlstlk Subjek Penelitian (n=20) 5T Do Tiaki Fal 0501 044 Valid
No. Usia Jumlah Persentase Prososial
Anak 22 Perilaku P22 0,363 0,444 Tidak Valid
1 6 tahun 7 Orang 35% Prososial
2 7 tahun 5 Orang 25% 23 Perilaku P23 0,223 0444 Tidak Valid
3. 8 tahun 5 Orang 25% Prososial _
2 9 tahun 3 Orang 15% 24 Perilaku P24 0,666 0,444 Valid
Prososial
TOTAL 20 0rang 100% 25 Perilaku P25 0500 0444  Vaiid
Prososial

Berdasarkan Tabel 1, dapat dilihat bahwa anak
umur 6 tahun dengan jumlah 7 orang (35%), anak umur
7 tahun dengan jumlah 5 orang (25%), anak umur 8
tahun dengan jumlah 5 orang (25%), anak umur 9 tahun
dengan jumlah 3 orang (15%).

B. Hasil Uji Instrumen Penelitian
1) Hasil Uji Validitas Instrumen SDQ

Uji  validitas instrumen SDQ  dilakukan
menggunakan Pearson dengan bantuan paket program
komputer statistik. Item ini dikatakan valid apabila
nilai r hitung > r tabel untuk n = 20 dengan taraf
signifikansi 5% yaitu sebesar 0,444,

Tabel 2. Hasil Uji Validitas Instrumen Kesehatan

Mental SDQ
No. Subskala Item r r Keterangan
hitung  tabel

1 Gejala P1 0517 0,444 Valid
Emosional

2 Gejala P2 0,639 0,444 Valid
Emosional

3 Gejala P3 0,638 0,444 Valid
Emosional

4 Gejala P4 0,788 0,444 Valid
Emosional

5 Gejala P5 0,483 0,444 Valid
Emosional

6 Masalah P6 0,613 0,444 Valid
Perilaku

7 Masalah P7 0,631 0444 Valid
Perilaku

8 Masalah P8 0,660 0,444 Valid
Perilaku

9 Masalah P9 0,260 0,444 Tidak Valid
Perilaku

10 Masalah P10 0,487 0,444 Valid
Perilaku

11  Hiperaktivitas P11 0,506 0,444 Valid

Berdasarkan Tabel 2, diperoleh bahwa dari 25 item
terdapat 17 item valid dan 8 item tidak valid. Setelah
dilakukan eliminasi terhadap item vyang tidak
memenuhi kriteria validitas dan pengujian ulang,
jumlah item valid meningkat menjadi 18 item.

Tabel 3. Instrumen Final Kesehatan Mental SDQ

No. Subskala Item Final Jumlah
1 Gejala P1, P2, P3, P4, 5
Emosional P5
2 Masalah P6, P7, P8, P10 4
Perilaku
3 Hiperaktivitas P11, P12,P14 3
4 Masalah P18, P19, P20 3
Teman
Sebaya
5 Perilaku P21R, P24R, 3
Prososial P25R
TOTAL 18

Berdasarkan Tabel 3, dapat dilihat bahwa instrumen
final kesehatan mental anak terdiri dari 18 item valid
yang terbagi ke dalam 5 subskala yaitu gejala
emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas, masalah
teman sebaya, dan perilaku prososial. Item-item
tersebut digunakan sebagai instrumen penelitian pada
pelaksanaan pretest dan posttest.

2) Hasil Uji Validitas Instrumen SPPC

Uji  validitas instrumen SPPC dilakukan
menggunakan Pearson dengan bantuan paket program
komputer statisik. Item ini dikatakan valid apabila nilai
r hitung > r tabel untuk n = 20 dengan taraf signifikansi
5% yaitu sebesar 0,444.
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Tabel 4. Hasil Uji Validitas Instrumen
Kepercayaan Diri SPPC

Tabel 6. Hasil Uji Reliabilitas Instrumen
Kesehatan Mental SDQ

No. Subskala Item r r Keterangan Perlakuan Jumlah Cronbach’s Kriteria ~ Keterangan
hitung _tabel Item Alpha i
1 Kompetensi PL 0871 0,444 Valid Pretest 18 0,880 @ Reliabel
Fisik Posttest 18 0,904 P Reliabel
2 Kompetensi P2 0,652 0,444 Valid ' i 07
Fisik :
3 Kompetensi P3 0,564 0,444 Valid L
Fisik Berdasarkan Tabel 6, nilai Cronbach’s Alpha
4 Kog:f;?;fns' P4 0622 0444 Valid instrumen SDQ pada perlakuan pretest sebesar 0,880
5 Kompetensi _P5 0361 0444 Tidak Valid dan pada perlakuan posttest sebesar 0,904. Instrumen
Sosial _ i pada kedua perlakuan tersebut memiliki nilai « > 0,7
6 Koppetnsi P 0537 0444 Valid yang termasuk dalam kategori reliabel. Dengan
7 Kompetensi P7 0327 0444 Tidak Valid demikian, instrumen ini dapat dipercaya dan layak
Akademik : digunakan dalam penelitian.
8 Kompetensi P8 0,722 0,444 Valid . L
Akademik 4) Hasil Uji Reliabilitas Instrumen SPPC
9 K?(mgetenksi P9 0582 0444 Valid Uji reliabilitas instrumen SPPC dilakukan
Akademi s
10 Penampilan P10 0544 044 Vaiid menggunakan metode Cr_on{)ach sAlp{z_a denga_m pa_ket
Diri program komputer statistik. Pengujian reliabilitas
1 Pe”g’;}?"a" P11 0636 0444  Valid dilakukan menggunakan item final yang telah
12 Penampilan P12 0487 0444  Valid memenuhi kriteria validitas.
Diri Tabel 7. Hasil Uji Reliabilitas Instrumen
1 lobal Self ~ P1 72 444 Vali .
3 G\?\?gﬂﬁe 3 078 0, alid Kepercayaan Diri SPPC
14 Global Self P14 0,749 0,444 Valid Perlakuan SUMian  Crombach’s a4 Keterangan
Worth Item Alpha
15 Global Self P15 0,774 0,444 Valid Pretest 13 0,876 a Reliabel
Worth > 0,7
Posttest 13 0,959 a Reliabel
> 0,7

Berdasarkan Tabel 4, diperoleh bahwa dari 15 item
terdapat 13 item valid dan 2 item tidak valid. Setelah
dilakukan eliminasi terhadap item yang tidak valid,
jumlah item valid tetap sebanyak 13 item sehingga
intrumen final SPPC terdiri dari 13 item valid yang
digunakan dalam penelitian.

Tabel 5. Instrumen Final Kepercayaan Diri SPPC

No. Subskala Item Final Jumlah

1 Kompetensi Fisik P1, P2, P3 3

2 Kompetensi Sosial P4, P6 2

3 Kompetensi Akademik P8, P9 2

4 Penampilan Diri P10,P11,P12 3

5 Global Self Worth P13,P14,P15 3
TOTAL 13

Berdasarkan Tabel 5, diketahui bahwa instrumen
final SPPC terdiri dari 13 item valid yang digunakan
pada pelaksanaan pretest dan posttest.

3) Hasil Uji Reliabilitas Instrumen SDQ

Uji reliabilitas instrumen SDQ dilakukan
menggunakan metode Cronbach’s Alpha dengan
bantuan paket program computer statistik. Pengujian
reliabilitas dilakukan menggunakan item final yang
telah memenuhi kriteria validitas.

Berdasarkan Tabel 7, nilai Cronbach’s Alpha
instrumen SPPC pada perlakuan pretest sebesar 0,876
dan pada perlakuan posttest sebesar 0,959. Instrumen
pada kedua perlakuan tersebut memiliki nilai « > 0,7
yang termasuk dalam kategori reliabel. Dengan
demikian, instrumen ini dapat dipercaya dan layak
digunakan dalam penelitian.

C. Analisis Deskriptif Data Penelitian
1) Analisis Deskriptif Kesehatan Mental Anak (SDQ)
(@) Analisis Deskriptif Total Difficulties SDQ
Analisis deskriptif dilakukan untuk mengetahui
gambaran umum kesehatan mental anak sebelum
(pretest) dan sesudah (posttest) pemberian treatment.
Instrumen SDQ yang digunakan dalam penelitian
terdiri dari empat indikator total difficulties, yaitu
gejala emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas, dan
masalah teman sebaya dengan jumlah total 15 item
valid. Indikator prososial terdiri dari 3 item valid dan
dianalisis secara terpisah karena tidak termasuk dalam
total difficulties score.
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Tabel 8. Statistik Deskriptif SDQ Difficulties
Score Berdasarkan Subskala (n = 20)

Subskala ~ Pengukuran Min Max Mean Selisih
Mean
Gejala Pretest 6 19 12,95 55
Emosional  Posttest 5 12 7,45 (Turun)
Masalah Pretest 4 12 7,6 2,05
Perilaku Posttest 4 9 5,55 (Turun)
Hiper- Pretest 3 10 6,95 2,45
aktivitas Posttest 3 8 45 (Turun)
Tl\;l;]s:rllah Pretest 4 10 6,9 285
Posttest 3 6 4,05 (Turun)

Sebaya

Berdasarkan Tabel 8, didapatkan bahwa semua
subskala SDQ mengalami perubahan skor setelah
pemberian treatment. Pada gejala emosional terjadi
penurunan skor sebesar 5,5, pada masalah perilaku
terjadi penurunan skor sebesar 2,05, pada hiperaktivitas
terjadi penurunan skor sebesar 2,45, dan pada masalah
teman sebaya terjadi penurunan skor sebesar 2,85. Pada
subskala tersebut, penurunan skor terbesar terjadi pada
masalah gejala emosional.

Penurunan skor pada setiap subskala SDQ
menunjukkan adanya perbaikan kondisi psikososial
anak setelah pemberian treatment. Semakin rendah
skor difficulties, maka semakin rendah tingkat masalah
psikologis yang dialami anak.

(b) Analisis Deskriptif Prososial

Aspek prososial pada instrumen SDQ dianalisis
secara terpisah dari aspek gejala emosional, masalah
perilaku, hiperaktivitas, dan masalah teman sebaya.
Hal  tersebut  dikarenakan  aspek  prososial
menggambarkan  perilaku  sosial  positif  anak,
sedangkan aspek lainnya termasuk dalam indikator
kesulitan psikososial (difficulties). Oleh sebab itu,
analisis prososial dilakukan secara terpisah untuk
melihat perkembangan perilaku sosial positif
responden setelah pemberian treatment.

Tabel 9. Statistik Deskriptif SDQ Prososial (n =

20)

Pengukuran Min Max Mean Selisin
Mean

Pretest 4 10 6,55 1,75

Posttest 3 7 4.8 (Turun)

Berdasarkan Tabel 9, dapat dilihat bahwa skor
mean saat pretest adalah 6,55. Lalu skor mean saat
posttest adalah 4,8. Hal ini menunjukkan bahwa skor
mean saat pretest dan saat posttest mengalami
penurunan setelah pemberian treatment. Dengan
adanya penurunan skor tersebut mengindikasikan
bahwa treatment belum mampu meningkatkan perilaku
sosial positif responden secara optimal. Selain itu,
faktor lingkungan dan kondisi individu responden
diduga juga turut mempengaruhi hasil penelitian.

2) Analisis Deskriptif Kepercayaan Diri Anak

(SPPC)

Analisis deskriptif kepercayaan diri anak (SPPC)
dilakukan untuk memberi gambaran perubahan skor
self perception atau persepsi diri pada anak sebelum
dan sesudah pemberian treatment. Analisis dilakukan
menggunakan instrumen SPPC yang mencakup skor
terhadap persepsi diri anak secara umum. Hasil analisis
deskriptif ~disajikan dalam bentuk mean, nilai
minimum, dan nilai maksimum.

Tabel 10. Statistik Deskriptif Kepercayaan Diri
Anak (SPPC) (n = 20)

. Selisih
Pengukuran Min Max Mean Mean
Pretest 22 42 30,5 10,85
Posttest 30 52 41,35 (Naik)

Berdasarkan Tabel 16, diketahui bahwa skor mean
pada pretest menunjukkan nilai 30,5 , sedangkan skor
mean pada posttest menunjukkan nilai 41,35. Hal ini
menunjukkan bahwa adanya rata-rata peningkatan
skor kepercayaan diri pada anak sebanyak 10,85
setelah diberikan treatment. Peningkatan skor SPPC
menunjukkan bahwa treatment yang diberikan mampu
membantu responden dalam meningkatkan persepsi
diri dan kepercayaan diri.

D. Uji Normalitas

Uji normalitas dilakukan untuk mengetahui data
penelitian berdistribusi normal atau tidak normal.
Pengujian normalitas dilakukan menggunakan uji
Shapiro-Wilk dikarenakan jumlah sampel penelitian
berjumlah kurang dari 50 responden (n=20). Data
dikatakan berdistribusi normal jika nilai signifikansi
(Sig.) > 0,05 dan data dikatakan tidak berdistribusi
normal jika nilai signifikansi (Sig.) < 0,05. Berikut
hasil uji normalitas Shapiro-Wilk pada penelitian ini:

Tabel 11. Hasil Uji Normalitas Shapiro-Wilk

Subskala Penguku S_tatls d Sig. Keteran
ran tik f gan
Gejala 2 08
Emosion Pretest 0,975 0 50 Normal
al 2 0,0 Tidak
Posttest 0,876 0 15 Normal
Masalah 2 01
Perilaku Pretest 0,926 0 31 Normal
2 00 Tidak
Posttest 0,889 0 2 Normal
Hiper- 2 03
aktivitas Pretest 0,951 0 9% Normal
2 0,0 Tidak
Posttest 0,845 0 04 Normal
Masalah 2 03
Teman Pretest 0,948 0 43 Normal
Sebaya Posttest 0,948 2 03 Normal
0 43
Perilaku 2 01
Prososial Pretest 0,924 0 18 Normal
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Subskala Penguku S_tatls d Sig. Keteran Subskala Sig. Keputusan  Keterangan
ran tik f gan (2-
2 00 Tidak tailed)
Posttest 0,848 0 05 Normal perubahan
Kepercay 2 04 signifikan
aan Diri Pretest 0,953 0 20 Normal Perilaku p< H, ditolak Terdapat
Anak 2 01 Prososial 0,001 perubahan
(SPPC) Posttest 0,921 0 02 Normal signifikan
Kepercayaan p< H, ditolak Terdapat
S ; o AN Diri Anak 0,001 perubahan
Berdasarkan hasil uji normalitas Shapiro-Wilk (SPPC) Signifikan

dapat dilihat bahwa tidak semua subksala penelitian
berdistribusi normal. Subskala gejala emosional pada
pengukuran pretest dan posttest memiliki skor
signifikansi 0,850 (normal) dan 0,015 (tidak normal).
Subskala masalah perilaku pada pengukuran pretest
dan posttest memiliki skor signifikansi 0,131 (normal)
dan 0,026 (tidak normal). Subskala hiperaktivitas pada
pengukuran pretest dan posttest memiliki skor
signifikansi 0,390 (normal) dan 0,04 (tidak normal).
Susbkala masalah teman sebaya pada pengukuran
pretest dan posttest memiliki skor signifikansi 0,343
(normal) dan 0,343 (normal). Subskala perilaku
prososial pada pengukuran pretest dan posttest
memiliki skor signifikansi 0,118 (normal) dan 0,005
(tidak normal). Total SPPC pada pengukuran pretest
dan posttest memiliki skor signifikansi 0,420 (normal)
dan 0,102 (normal).

Dengan demikian, data penelitian tidak seluruhnya
memenuhi asumsi normalitas sehingga pengujian
hipotesis dilakukan menggunakan uji nonparametric
yaitu Wilcoxon Signed Rank Test.

E. Uji Hipotesis

Uji hipotesis dilakukan menggunakan Wilcoxon
Signed Rank Test karena hasil uji normalitas
menunjukkan bahwa data penelitian tidak seluruhnya
berdistribusi normal. Uji ini bertujuan untuk
mengetahui perbedaan skor pretest dan posttest pada
masing-masing variabel penelitian. Dasar pengambilan
keputusan adalah apabila nilai signifikansi (p) < 0,05
maka H, ditolak dan H, diterima, sedangkan apabila
nilai signifikansi (p) > 0,05 maka H, diterima dan H;
ditolak.

Tabel 12. Hasil Uji Wilcoxon Signed Rank Test

Subskala Sig. Keputusan  Keterangan
(2
tailed)
Gejala p< H, ditolak Terdapat
Emosional 0,001 perubahan
signifikan
Masalah p= H, ditolak Terdapat
Perilaku 0,001 perubahan
signifikan
Hiperaktivitias p< H, ditolak Terdapat
0,001 perubahan
signifikan
Masalah p= H, Tidak
Teman Sebaya 1,000 diterima terdapat

Berdasarkan Tabel 12, dapat dilihat bahwa nilai
signifikansi gejala emosional adalah p < 0,001,
masalah perilaku adalah p = 0,001, hiperaktivitas
adalah p < 0,001, perilaku prososial adalah p < 0,001,
dan SPPC adalah p < 0,001. Nilai signifikansi tersebut
lebih kecil dari 0,05, sehingga H, ditolak dan H,
diterima. Oleh sebab itu, terdapat perbedaan yang
signifikan antara skor pretest dan posttest pada variabel
gejala emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas,
perilaku prososial, dan SPPC. Subskala masalah teman
sebaya memiliki nilai signifikansi sebesar p = 1,000
yang lebih besar dari 0,05 sehingga H, diterima dan H,
ditolak yang menunjukkan bahwa tidak terdapat
perbedaan yang signifikan antara skor pretest dan
posttest pada aspek teman sebaya.

Secara keseluruhan, hasil penelitian menunjukkan
bahwa terdapat pengaruh signifikan pada gejala
emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas, perilaku
prososial, dan kepercayaan diri anak (SPPC), akan
tetapi tidak berpengaruh signifikan terhadap aspek
masalah teman sebaya.

4., PEMBAHASAN
Penelitian ini bertujuan untuk menganalisis

pengaruh program latihan renang berbasis fun-based

learning terhadap kesehatan mental (diukur dengan
instrumen SDQ) dan kepercayaan diri (diukur dengan
instrumen SPPC) pada anak perempuan usia 6-9 tahun

di Sekolah Renang Fun Aquatic.

A. Pengaruh Aktivitas Air Berbasis Fun-Based
Learning terhadap Kesehatan Mental Anak
Secara umum, intervensi akuatik berbasis

permainan interaktif ini terbukti memberikan pengaruh

signifikan terhadap mayoritas dimensi kesehatan
mental anak. Hasil uji Wilcoxon Signed Rank Test
menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang
signifikan antara skor pretest dan posttest pada dimensi
gejala emosional, masalah perilaku, hiperaktivitas,
serta perilaku prososial (p < 0,05). Namun, dimensi
masalah teman sebaya tidak menunjukkan perubahan
yang signifikan secara statistik (p = 1,000).
1) Gejala Emosional
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Penurunan skor paling mencolok terjadi pada
subskala gejala emosional, yaitu sebesar 5,5 poin (dari
mean 12,95 menjadi 7,45; p < 0,001). Penurunan
signifikan ini menandakan adanya perbaikan nyata
pada kondisi psikologis anak, khususnya dalam
meredakan ketakutan, kecemasan, keluhan somatik,
dan kesedihan setelah mengikuti latihan selama 16
minggu. Temuan ini menguatkan studi Wang et al.
(2025) yang menyatakan bahwa regulasi psikologis
dalam olahraga renang tercipta melalui koordinasi
ritmik gerakan tubuh dan pola pernapasan. Selain itu,
tekanan hidrostatik air secara fisiologis mampu
meredakan ketegangan fisik dan melancarkan sirkulasi
darah (Tang et al.,, 2022). Pendekatan fun based
learning menciptakan atmosfer latihan yang aman dan
bebas tekanan, sehingga sangat efektif sebagai
intervensi non-medis untuk menstabilkan respons
emosional anak perempuan usia dini yang cenderung
lebih sensitif.

2) Masalah Perilaku

Subskala masalah perilaku mengalami penurunan
sebesar 2,05 poin (dari mean 7,6 menjadi 5,55; p =
0,001). Hasil ini mencerminkan bahwa intervensi
akuatik mampu meningkatkan kepatuhan anak
terhadap aturan, kemampuan mengendalikan amarah,
serta keteraturan perilaku sehari-hari. Mekanisme
perbaikan ini berakar pada proses latihan regulasi diri
selama di kolam renang. Anak dilatih untuk disiplin

menyimak instruksi pelatih, mematuhi kaidah
keselamatan, dan mengontrol gerakan tubuhnya.
Keteraturan yang dibungkus dengan suasana

menyenangkan (funbased learning) membuat anak
lebih mudah menyerap nilai-nilai kedisiplinan tanpa
merasa tertekan (Bolger et al., 2021; Annisa & Itriyah,
2023).
3) Hiperaktivitas

Penurunan skor sebesar 2,45 poin pada subskala
hiperaktivitas (dari mean 6,95 menjadi 4,5; p < 0,001)
mengindikasikan perbaikan yang bermakna pada
rentang perhatian, ketenangan, dan pengendalian
tindakan impulsif anak. Karakteristik olahraga renang
menuntut kemampuan multitasking yang kompleks, di
mana anak harus mengoordinasikan gerakan tangan,
kaki, dan ritme pernapasan secara bersamaan. Proses
ini secara langsung melatih konsentrasi dan fokus anak
(Wang et al., 2025). Pengemasan materi ke dalam
modul aktivitas pendek yang bervariasi khas fun based
learning juga terbukti ampuh menjaga rasa ingin tahu
dan fokus anak tanpa memicu kebosanan (Prayogo &
Khory, 2023).
4) Masalah Teman Sebaya

Subskala ini menjadi satu-satunya aspek yang
tidak menunjukkan perbedaan signifikan secara
statistik (p = 1,000), meskipun secara deskriptif rata-
rata skornya menurun dari 6,9 menjadi 4,05. Hasil ini
sejalan dengan temuan Francisquini et al. (2024), yang
mengindikasikan bahwa durasi intervensi fisik selama
12-16 minggu belum memadai untuk mengubah
dinamika hubungan sosial anak secara signifikan. Ada
beberapa faktor yang menjelaskan hal ini:

a. Item valid yang tersisa dalam instrumen diduga
kurang sensitif untuk menangkap perubahan
interaksi relasional yang halus pada anak
perempuan.

b. Pembentukan ikatan pertemanan pada anak
perempuan usia 6-9 tahun membutuhkan rentang
waktu yang lebih panjang dan bertahap (Delgado
etal., 2022; Husna et al., 2024).

c. Adanya faktor luar yang tidak dapat dikontrol,
seperti pengaruh lingkungan sekolah formal, pola
asuh keluarga, dan pertemanan di sekitar rumah.

5) Perilaku Prososial
Subskala perilaku prososial mengalami penurunan

skor secara signifikan dari 6,55 menjadi 4,8 (p < 0,001).

Fenomena penurunan skor yang serupa juga dijumpai

dalam penelitian Francisquini et al. (2024) serta

Masiran et al. (2022). Hal ini dapat dijelaskan melalui

tiga sudut pandang:

a. Contrast Effect Penilai: Pengisian instrumen
berbasis laporan orang tua berpotensi mengalami
perubahan persepsi. Setelah melihat kemajuan
anak di berbagai aspek, orang tua cenderung
menjadi lebih kritis dan objektif saat memberikan
penilaian pada tahap posttest.

b. Perubahan Ekspektasi: Pada tahap pretest, orang
tua belum memiliki acuan standar perilaku anak di
lingkungan baru, sehingga penilaian posttest
menjadi lebih realistis.

c¢. Fokus Pengembangan Diri: Lingkungan kolam
renang yang menuntut penguasaan keterampilan
membuat anak lebih berfokus pada pencapaian
kompetensi  dirinya  sendiri  dibandingkan
menunjukkan perilaku menolong orang lain.

B. Pengaruh Aktivitas Air Berbasis Fun Based
Learning terhadap Kepercayaan Diri Anak
Program latihan renang berbasis fun-based

learning terbukti memberikan dampak positif yang

sangat signifikan terhadap peningkatan kepercayaan
diri anak (p < 0,001), ditunjukkan oleh lonjakan skor

SPPC sebesar 10,85 poin (dari mean 30,5 menjadi

41,35). Peningkatan ini lahir dari pengalaman langsung

(enactive mastery experiences) saat anak berhasil
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mengatasi tantangan fisik dan psikologis, seperti rasa

takut pada air mendalam maupun proses menguasai

teknik renang baru (Sriningsih et al., 2022).

Keberhasilan mengatasi hambatan tersebut membentuk

konsep diri yang positif. Selain faktor aktivitas, peran

pelatih yang secara konsisten memberikan penguatan
positif (positive reinforcement) dan menciptakan iklim
latihan yang suportif menjadi kunci utama dalam
memupuk rasa percaya diri anak usia dini (Macarau &

Stevanus, 2022).

C. Keterbatasan Penelitian
Dalam menginterpretasikan hasil penelitian ini,

terdapat beberapa keterbatasan yang perlu dicermati:

1. Durasi Intervensi: Jangka waktu pemberian
perlakuan selama 16 minggu tergolong relatif
singkat untuk mengukur perubahan perilaku sosial
yang kompleks.

2. Ukuran Sampel: Jumlah responden yang terbatas
(n = 20) membatasi generalisasi hasil, meskipun
secara teknis telah memenuhi batas minimum
analisis statistik non-parametrik uji Wilcoxon.

3. Cakupan Lokasi: Penelitian hanya dilakukan
pada satu institusi, yaitu Sekolah Renang Fun
Aquatic, sehingga karakteristik subjek bersifat
homogen.

4. Indikator Pengukuran: Terbatasnya variabel dan
perlunya penambahan indikator pendukung lain
untuk menangkap dinamika psikologis secara
lebih menyeluruh.

5. Kontrol Variabel Luar: Penelitian tidak dapat
mengontrol penuh faktor eksternal seperti
lingkungan keluarga, dinamika sekolah formal,
dan interaksi sosial di luar program latihan, yang
berpotensi  memengaruhi  validitas internal
penelitian.

5. SIMPULAN DAN REKOMENDASI
Berdasarkan hasil penelitian mengenai pengaruh
olahraga renang di Sekolah Renang Fun Aquatic, dapat
disimpulkan bahwa aktivitas air secara signifikan
berpengaruh terhadap kesehatan mental anak, terutama
pada aspek penurunan gejala emosional, masalah
perilaku, dan hiperaktivitas. Namun, tidak semua aspek
kesehatan mental mengalami perubahan yang sama, di
mana aspek hubungan dengan teman sebaya tidak
menunjukkan perubahan signifikan karena
memerlukan proses interaksi sosial yang lebih panjang.
Selain itu, aktivitas air terbukti berpengaruh positif
terhadap kepercayaan diri anak melalui penguasaan
keterampilan  baru dan  keberhasilan  dalam
menyelesaikan tantangan fisik di kolam renang. Secara
keseluruhan, program latihan berbasis fun based

learning memberikan manfaat komprehensif terhadap
perkembangan psikologis anak dengan menciptakan
lingkungan pembelajaran yang mendukung dan
menyenangkan.

Sebagai rekomendasi, Sekolah Renang Fun
Aquatic disarankan untuk mempertahankan dan
mengembangkan konsep fun based learning serta
menambahkan program sosial yang lebih terstruktur
guna memperkuat hubungan antar teman sebaya.
Pelatih perlu dibekali dengan pemahaman prinsip
perkembangan psikologis anak usia dini agar dapat
memberikan positive reinforcement yang lebih efektif.
Orang tua diharapkan terus mendukung konsistensi
latihan anak dan memberikan apresiasi atas setiap
pencapaian kecil guna memperkuat kepercayaan diri
yang telah dibangun. Selain itu, orang tua dan pelatih
disarankan mendorong interaksi sosial aktif di luar sesi
latihan untuk membantu mengatasi kendala dalam
aspek hubungan teman sebaya. Bagi peneliti
selanjutnya, disarankan untuk menambah jumlah
sampel penelitian dan memperpanjang  durasi
perlakuan guna mengevaluasi keberlanjutan dampak
psikologis dari program ini secara lebih luas dan
mendalam.
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