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Article Info ABSTRAK
Pengelolaan sampah berbasis 3R (Reduce, Reuse, Recycle) sangat
penting untuk mengatasi masalah sampah di area non perumahan di
Keywords: Desa Gondangmanis Kudus, di mana rendahnya kesadaran

Nurse education
Community behavior
Waste management
3Rs Waste bank

masyarakat non perumahan menyebabkan pencemaran dan
peningkatan risiko penyakit. Edukasi oleh perawat diharapkan dapat
mengubah perilaku masyarakat setempat melalui program bank
sampah. Edukasi dilakukan dengan menggunakan metode ceramah,
diskusi, dan tanya jawab, serta adanya media informasi serta
demonstrasi yang bekerjasama dengan petugas bank sampah yang
sudah ada di Perumahan Gondangmanis, yang mana masyarakat di
perumahan sudah melakukan program bank sampah dan masih
berjalan sampai saat ini. Hasil menunjukkan peningkatan partisipasi
masyarakat dalam program bank sampah dari 56% menjadi 100%
setelah intervensi edukasi. Selain itu, terdapat peningkatan
pemahaman masyarakat mengenai pentingnya pemilahan sampah dan
penerapan prinsip 3R. Tujuan program bank sampah ini diharapkan
masyarakat khususnya masyarakat non perumahan dapat mengelola
sampah dengan berbasis 3R seperti halnya yang sudah dilakukan oleh
masyarakat di perumahan, sehingga seluruh masyarakat di desa
Gondangmanis Kudus dapat melakukan pengelolaan sampah dengan
berbasis 3R secara menyeluruh. Kesimpulannya, edukasi yang
dilakukan oleh perawat efektif dalam mendorong perubahan perilaku
masyarakat terkait pengelolaan sampah berbasis 3R, yang
berkontribusi terhadap lingkungan yang lebih bersih dan sehat, serta
memberikan manfaat ekonomi melalui program bank sampah.

ABSTRACT

Waste management based on the 3Rs (Reduce, Reuse, Recycle) is
essential to address waste problems in non-residential areas in
Gondangmanis Kudus, where low awareness of non-residential
communities leads to pollution and increased risk of disease. Nurses
" education is expected to change the behavior of the local community
through the Waste Bank program. Education was carried out using
lectures, discussion, and question and answer methods, as well as
information media and demonstrations in collaboration with existing
waste bank officers in Gondangmanis Housing, where the community
in Housing has conducted a waste bank program and is still running
now. Results showed increased community participation in the waste
bank program from 56% to 100% after the educational intervention.
In addition, there was an increase in community understanding of the
importance of waste segregation and the application of the 3R
principles. The aim of this waste bank program is that the community,
especially non-residential communities, can manage waste based on
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the 3Rs and in residential communities so that all communities in
Gondangmanis Kudus can carry out waste management based on the
3Rs as a whole. In conclusion, education conducted by nurses is
effective in encouraging changes in community behavior related to
3R-based waste management, which contributes to a cleaner and
healthier environment. It provides economic benefits through the
waste bank program.

*Muhammad Syahid Hidayat: hidayat.ms5758@gmail.com

PENDAHULUAN

Pengelolaan sampah menjadi salah satu masalah lingkungan yang signifikan di kawasan pemukiman
(Gusmarti et al., 2020) seperti di area non-perumahan di desa Gondangmanis, Kudus, Jawa Tengah. Data
menunjukkan bahwa masyarakat masih banyak yang tidak menerapkan prinsip pengelolaan sampah
berbasis 3R (Reduce, Reuse, Recycle) (Junaidi & Utama, 2023). Sampah yang tidak dikelola dengan baik
dapat mencemari lingkungan, menyebabkan penumpukan di TPA, serta meningkatkan risiko kesehatan
bagi warga (Axmalia & Mulasari, 2020). Meskipun telah tersedia program bank sampah di wilayah ini,
partisipasi warga dalam memilah dan mengelola sampah masih rendah.

Penyebab rendahnya partisipasi masyarakat dalam pengelolaan sampah berbasis 3R dapat ditelusuri
pada minimnya edukasi dan kesadaran lingkungan (Saputra et al., 2022). Kurangnya informasi mengenai
dampak negatif sampah bagi kesehatan dan lingkungan, serta manfaat ekonomi dari program bank sampah,
membuat masyarakat cenderung abai. Selain itu, akses terhadap program edukasi yang efektif dari tenaga
kesehatan, seperti perawat, masih terbatas.

Akibat dari permasalahan ini, sampah yang tidak dikelola dengan benar berdampak buruk bagi
lingkungan, seperti pencemaran tanah dan air (Utami, 2024). Selain itu, akumulasi sampah juga dapat
menjadi sarang bagi vektor penyakit, yang meningkatkan risiko masalah kesehatan, seperti infeksi saluran
pernapasan akut (ISPA) dan penyakit kulit (Axmalia & Mulasari, 2020). Kurangnya pemilahan sampah
juga menghambat proses daur ulang, sehingga potensi ekonomi dari sampah menjadi terbuang percuma.

Salah satu solusi untuk mengatasi masalah ini adalah melalui edukasi oleh perawat yang berperan
sebagai agen perubahan di masyarakat. Edukasi yang diberikan oleh perawat mengenai pentingnya
pengelolaan sampah berbasis 3R, manfaat dari program bank sampah, serta dampaknya bagi kesehatan dan
lingkungan, dapat meningkatkan kesadaran masyarakat (Manurung, 2022). Edukasi ini dapat dilakukan
melalui penyuluhan, grup media sosial, dan pendampingan langsung pada setiap rumah tangga di area non-
perumahan di desa Gondangmanis, Kudus, Jawa Tengah.

Implementasi edukasi oleh perawat diharapkan dapat meningkatkan partisipasi masyarakat dalam
program bank sampah dan pemilahan sampah berbasis 3R (Rahmananda & Widjonarko, 2021). Dengan
peningkatan kesadaran dan perubahan perilaku masyarakat, lingkungan di area non-perumahan di desa
Gondangmanis, Kudus, akan menjadi lebih bersih dan sehat, serta risiko penyakit yang diakibatkan oleh
sampah dapat ditekan. Selain itu, bank sampah yang aktif akan memberikan manfaat ekonomi bagi warga
melalui sistem tukar sampah dengan nilai ekonomi (Rahmi et al., 2019).

Edukasi yang diberikan oleh perawat kepada masyarakat memiliki peran penting dalam meningkatkan
kesadaran dan pemahaman tentang pengelolaan sampah berbasis 3R (Reduce, Reuse, Recycle). Melalui
penyuluhan mengenai pentingnya pemilahan sampah, metode daur ulang, serta manfaat program bank
sampah, perawat dapat mengarahkan masyarakat untuk lebih aktif dalam menjaga kebersihan lingkungan.
Hal ini diharapkan dapat memengaruhi perilaku masyarakat, di mana mereka mulai melakukan pemilahan
sampah di sumber, berpartisipasi dalam program bank sampah, serta menerapkan prinsip-prinsip 3R dalam
kehidupan sehari-hari (Indrawati et al., 2021). Dengan penerapan pengelolaan sampah berbasis 3R, jumlah
sampah yang dibuang ke lingkungan dapat berkurang, barang yang masih bermanfaat dapat digunakan
kembali, dan sampah yang tidak terpakai dapat didaur ulang menjadi barang bernilai ekonomis, sehingga
membantu menciptakan lingkungan yang lebih bersih dan sehat.
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METODE PELAKSANAAN

Pengabdian masyarakat ini kegiatannya menggunakan metode ceramah, diskusi dan tanya jawab
dengan menggunakan kuesioner terkait program bank sampah berbasis 3R baik sebelum penyuluhan
maupun sesudah penyuluhan, dan adanya media informasi serta demonstrasi yang bekerjasama dengan
mitra yang ada yaitu petugas bank sampah yang sudah ada di area Perumahan yang berada di area desa
Gondangmanis. Edukasi yang diberikan oleh perawat dilakukan melalui penyuluhan langsung dan media
informasi, termasuk ceramah, diskusi, serta tanya jawab menggunakan media leaflet dan presentasi Power
Point (PPT). Sasaran dari program penyuluhan ini adalah seluruh warga non perumahan di area desa
Gondangmanis, Kudus.

Metode pelaksanaan program pengabdian masyarakat ini dirancang dalam tahapan yang sistematis,
dimulai dari tahap persiapan. Pada tahap ini, dibentuk tim yang terdiri dari penyuluh, pembimbing lahan,
dan warga sebagai mitra. Proses persiapan meliputi pemilihan topik permasalahan, analisis masalah, serta
identifikasi mitra yang relevan dengan topik tersebut. Setelah mitra dihubungi dan dijelaskan maksud serta
tujuan kegiatan, dilakukan diskusi dan rapat untuk menyusun proposal kasar kegiatan, merancang
pelaksanaan, menentukan waktu, serta menyusun keanggotaan tim beserta tugas masing-masing. Tahap
akhir pelaksanaan program dilakukan sesuai dengan rundown acara yang telah disusun, memastikan setiap
kegiatan berjalan sesuai rencana (Emilia, 2022).

HASIL DAN PEMBAHASAN
Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Pos Bank Sampah Perumahan Desa
Gondangmanis Kudus pada Sabtu, 19 Oktober 2024 hingga Senin, 21 Oktober 2024 dengan peserta yang
hadir sebanyak 25 orang dari masyarakat non perumahan di area desa Gondangmanis dengan usia kurang
lebih 20-43 tahun, dilaksanakan mulai pukul 08.00-11.00 WIB. Edukasi perawat diberikan kepada
masyarakat yang hadir dengan memberikan edukasi tentang himbauan agar masyarakat dapat menciptakan
lingkungan yang lebih bersih dan sehat, serta memberikan manfaat ekonomi melalui bank sampah. Adapun
kegiatan demonstrasi bagaimana pengelolaan sampah berbasis 3R dibantu oleh petugas bank sampah dari
perumahan sebanyak 3 orang.
Berikut hasil dari kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat dengan tema "Edukasi Perawat dalam
Meningkatkan Perilaku Masyarakat pada Pengelolaan Sampah Berbasis 3R melalui Bank Sampah:
1. Peningkatan Kesadaran Masyarakat
Masyarakat memiliki pemahaman yang lebih baik tentang pentingnya pengelolaan sampah berbasis 3R
(Reduce, Reuse, Recycle) dan dampaknya terhadap kesehatan serta lingkungan. Edukasi yang diberikan
oleh perawat dapat memotivasi warga untuk lebih peduli terhadap lingkungan dengan mengubah pola
pikir dan sikap mereka terkait sampah.
2. Peningkatan Partisipasi dalam Bank Sampah
Setelah diberikan edukasi, ada peningkatan jumlah warga yang hadir aktif berpartisipasi dan
berkomitmen untuk melaksanakan program bank sampah. Hal ini dapat dilihat dari antusias warga yang
hadir dalam mendemonstrasikan pengelolaan sampah berbasis 3R.
3. Perubahan Perilaku Masyarakat
Para warga yang hadir diharapkan dapat membagikan ilmu pengetahaun mengenai pemilahan dan
pengelolaan sampah dengan menerapkan prinsip 3R secara konsisten dalam kehidupan sehari-hari,
mengurangi jumlah sampah yang dibuang sembarangan, dan ikut serta dalam program daur ulang
melalui bank sampah.
4. Partisipasi masyarakat
Partisipasi masyarakat dalam program bank sampah meningkat dari 56% menjadi 100%, sebagaimana
diukur melalui kuesioner dan diskusi.
Adapun pentingnya diadakannya Pengabdian kepada Masyarakat ini adalah sebagai berikut:
1. Meningkatkan Pengetahuan dan Kesadaran Masyarakat tentang Pengelolaan Sampah
Diharapkan kegiatan ini dapat memberikan pemahaman yang lebih mendalam kepada masyarakat
tentang pentingnya pengelolaan sampah berbasis 3R (Reduce, Reuse, Recycle). Dengan adanya edukasi
dari perawat, warga akan lebih sadar akan tanggung jawab mereka dalam menjaga kebersihan
lingkungan dan meminimalkan dampak negatif sampah terhadap kesehatan sesuai penelitian yang
dilakukan Fatahrir Sajidi, (2022).
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2. Mendorong Perubahan Perilaku yang Berkelanjutan
Kegiatan ini bertujuan untuk mengubah perilaku masyarakat, dari yang sebelumnya kurang peduli
terhadap pengelolaan sampah menjadi lebih proaktif dalam memilah, mengelola, dan mendaur ulang
sampah. Dengan demikian, masyarakat diharapkan dapat secara konsisten menerapkan prinsip 3R dalam
kehidupan sehari-hari, yang pada akhirnya akan berdampak positif pada lingkungan (Lugman Hakim &

Hidayati, 2023).

3. Meningkatkan Partisipasi Masyarakat dalam Program Bank Sampah
Melalui kegiatan ini diharapkan agar lebih banyak masyarakat yang terlibat aktif dalam program bank
sampah. Dengan meningkatnya partisipasi, volume sampah yang dikelola secara ramah lingkungan akan
bertambah, sekaligus memberikan manfaat ekonomi bagi masyarakat yang ikut serta dalam bank
sampah (Safitri & Choiriyah, 2023).

4. Membangun Lingkungan yang Lebih Sehat dan Bersih
Diharapkan dengan adanya kegiatan ini, seluruh area desa Gondangmanis Kudus tidak terkecuali akan
menjadi lingkungan yang lebih bersih, sehat, dan nyaman untuk ditinggali. Pengelolaan sampah yang
lebih baik akan mengurangi risiko pencemaran lingkungan dan mengurangi penyebaran penyakit yang
disebabkan oleh tumpukan sampah (Lestari et al., 2020).

5. Mengembangkan Kolaborasi antara Masyarakat dan Tenaga Kesehatan
Pengabdian ini diharapkan dapat memperkuat hubungan dan kolaborasi antara tenaga kesehatan
(perawat) dan masyarakat. Dengan peran aktif perawat dalam mengedukasi dan membimbing
masyarakat, diharapkan terjadi sinergi yang baik dalam menjaga kesehatan lingkungan secara
berkelanjutan (Cahyawati et al., 2024).

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat menunjukkan adanya peningkatan signifikan dalam perilaku
masyarakat setelah diberikan edukasi oleh perawat. Partisipasi masyarakat dalam program bank sampah
meningkat dari 56% menjadi 100%, sebagaimana diukur melalui kuesioner dan diskusi. Peningkatan ini
sesuai dengan teori Perubahan Perilaku oleh Albert Bandura dalam Adi, H. M. M. (2020), yang menjelaskan
bahwa perubahan perilaku terjadi melalui interaksi antara faktor personal, lingkungan, dan perilaku itu
sendiri. Dalam konteks ini, edukasi oleh perawat berperan sebagai faktor eksternal yang memengaruhi
kesadaran dan perilaku masyarakat terhadap pengelolaan sampah.

Hal ini sesuai dengan pernyataan Manurung, (2022) dalam penelitiannya yang menyatakan bahwa
edukasi kesehatan yang dilakukan oleh perawat dapat meningkatkan kesadaran masyarakat tentang
kesehatan lingkungan dan perilaku yang lebih proaktif dalam menjaga kebersihan. Selain itu, teori
pembelajaran sosial (Social Learning Theory) juga relevan, karena masyarakat belajar melalui observasi
dan pengalaman langsung, yang dalam hal ini diperoleh melalui demonstrasi pengelolaan sampah berbasis
3R.

Lebih lanjut, hasil ini sejalan dengan penelitian Nurcahya, (2020), yang menemukan bahwa partisipasi
masyarakat dalam program bank sampah meningkat signifikan ketika diberikan edukasi yang berkelanjutan
dan kolaborasi antara petugas kesehatan dan masyarakat. Hal ini menegaskan pentingnya peran edukasi
dalam meningkatkan partisipasi dan perubahan perilaku yang berkelanjutan dalam pengelolaan sampah
berbasis 3R.

Penelitian lain yang dilakukan oleh Rahmananda & Widjonarko, (2021) juga menyatakan hal yang
sama bahwa keberhasilan program pengelolaan sampah berbasis 3R bergantung pada upaya edukasi yang
dilakukan secara konsisten dan partisipatif. Edukasi yang diberikan oleh perawat dalam kegiatan ini
menunjukkan efektivitasnya, karena selain meningkatkan partisipasi masyarakat, juga memperluas
pemahaman tentang manfaat ekonomi dari program bank sampah. seperti penghasilan tambahan yang
diperoleh dari penjualan sampah terpilah dan penghematan biaya pengelolaan limbah rumah tangga.

Dengan demikian, perubahan perilaku masyarakat yang ditunjukkan melalui peningkatan partisipasi
dan pemahaman terhadap program pengelolaan sampah berbasis 3R adalah bukti bahwa edukasi berperan
penting dalam menciptakan lingkungan yang lebih bersih dan sehat, sebagaimana juga ditemukan dalam
penelitian oleh Indrawati et al., (2021).

KESIMPULAN
Hasil pengabdian kepada masyarakat yang berjudul "Edukasi Perawat dalam Meningkatkan Perilaku
Masyarakat pada Pengelolaan Sampah Berbasis 3R melalui Bank Sampah” masyarakat menunjukkan
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adanya peningkatan yang signifikan dalam perilakunya. Sebelum pelaksanaan edukasi, partisipasi
masyarakat dalam program bank sampah hanya sebesar 56%, namun setelah edukasi diberikan, partisipasi
meningkat menjadi 100%. Selain itu, masyarakat semakin memahami dan menyadari pentingnya memilah
sampah serta menerapkan prinsip 3R (Reduce, Reuse, Recycle). Hal ini terlihat dari antusiasme dan
komitmen warga yang aktif menyebarkan informasi tentang pengelolaan sampah berbasis 3R kepada orang
lain. Upaya ini mendorong perubahan perilaku dalam memilah sampah sejak dari sumbernya, sehingga
pengelolaan sampah menjadi lebih efektif dan berkelanjutan.

Perubahan ini mencerminkan bahwa edukasi yang dilakukan oleh perawat melalui penyuluhan
langsung dan penggunaan media informasi efektif dalam mengubah pola pikir dan perilaku masyarakat.
Hal ini berdampak positif pada pengelolaan sampah lingkungan masyarakat sekitar, sehingga menciptakan
lingkungan yang lebih bersih dan sehat serta mengurangi risiko penyakit yang diakibatkan oleh sampah.
Dengan meningkatnya partisipasi dalam program bank sampah, warga juga memperoleh manfaat ekonomi
melalui sistem tukar sampah yang diterapkan.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini menegaskan bahwa peran perawat sebagai agen edukasi di
masyarakat sangat penting dalam mendorong perubahan perilaku yang berkelanjutan terkait pengelolaan
sampah berbasis 3R.
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Penulis mengucapkan terima kasih kepada pihak yang telah mendukung pelaksanaan penelitian ini,
baik dalam bentuk finansial maupun fasilitasi program bank sampah.
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PENDIDIKAN KESEHATAN TENTANG DIET DM DAN PEMERIKSAAN KADAR
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Article Info ABSTRAK

Diabetes Melitus (DM) adalah suatu keadaan tubuh mengalami
hiperglikemi kronik yang disertai berbagai kelainan metabolik

K?y;"ordSZ i akibat gangguan hormonal yang menimbulkan berbagai
gl'gogtsejgn;? Itus komplikasi kronik pada mata, ginjal, saraf dan pembuluh darah.
Diet Berdasarkan hasil survey awal bahwa masyarakat masih kurang

pengetahuan, dan menganggap Diabetes merupakan penyakit
biasa dan tidak perlu melakukan pengontrolan kadar gula darah
setiap bulannya, ada yang lupa dalam meminum obat, masih ada
yang tidak patuh dalam menjaga pola makan seperti makanan
yang dapat meningkatkan kadar gula darah, Berdasarkan hasil
survey awal bahwa masyarakat masih kurang pengetahuan, dan
menganggap Diabetes merupakan penyakit biasa dan tidak perlu
melakukan pengontrolan kadar gula darah setiap bulannya, ada
yang lupa dalam meminum obat, masih ada yang tidak patuh
dalam menjaga pola makan seperti makanan yang dapat
meningkatkan kadar gula darah, Dari temuan-temuan tersebut
maka dijumpai setiap kali pasien terutama peserta komunitas
Diabetes kontrol dirawat jalan hasil pemeriksaan gula darah
mereka tidak stabil atau sering meningkat.

ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is a condition where the body experiences
chronic hyperglycemia accompanied by various metabolic disorders
due to hormonal disorders which cause various chronic complications
in the eyes, kidneys, nerves and blood vessels. Based on the results of
the initial survey, people still lack knowledge, and consider Diabetes
to be a common disease and there is no need to control blood sugar
levels every month, there are those who forget to take medication,
there are still those who are disobedient in maintaining a diet such as
foods that can increase blood sugar levels. It is found every time
patients, especially participants in the Diabetes Control Community,
are treated outpatient, the results of their blood sugar tests are unstable
or often increase.

*Corresponding Author: amelianurulhakim@wdh.ac.id
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PENDAHULUAN

Diabetes melitus (DM) adalah penyakit kronis yang terjadi ketika pankreas tidak dapat memroduksi
insulin yang cukup atau ketika tubuh tidak dapat menggunakan insulin yang dihasilkan secara efektif.
Insulin adalah hormon yang mengatur gula darah. Hiperglikemia atau gula darah yang meningkat,
merupakan efek umum dari diabetes tidak terkontrol yang menyebabkan kerusakan serius pada banyak
sistem tubuh, khususnya saraf dan pembuluh darah (1). Diabetes melitus berada diperingkat ke7 sebagai 10
penyakit penyebab kematian di dunia; 90%-95% kasus merupakan DM tipe 2 (DMT?2). Internasional
Diabetes Federation (IDF) memperkirakan bahwa Indonesia berada di peringkat ke-6 dengan jumlah
penyandang diabetes yang berusia 20-79 tahun sekitar 10,2 juta orang pada tahun 2017 dan diperkirakan
meningkat menjadi 16,7 juta orang pada tahun 2045 (1). Penderita diabetes melitus memiliki kadar gula
darah yang tinggi disertai adanya gangguan metabolisme karbohidrat, lipid, dan protein sebagai akibat
rusaknya fungsi insulin. Kondisi ini disebabkan oleh gangguan atau defisiensi produksi insulin oleh sel-sel
beta Langerhans kelenjar pankreas, atau disebabkan rendahnya respons sel-sel tubuh terhadap insulin (2).

Meningkatnya arus globalisasi disegala bidang dengan perkembangan teknologi dan industri telah
banyak membuat perubahan pada perilaku dan gaya hidup pada masyarakat. Perubahan gaya hidup, sosial
ekonomi, industralisasi dapat memacu meningkatnya penyakit seperti hipertensi (3). Menurut penelitian (1)
menyatakan bahwa ada hubungan pengetahuan dengan perilaku mengontrol gula darah. Kemudian menurut
Anggraini & Herlina, (2022) ada hubungan antara pola makan dengan pengendalian kadar gula darah pada
penderita Diabetes Mellitus. Hasil penelitian ini didapatkan ada hubungan yang kuat antara pola makan
dengan kadar gula darah apabila pola makan yang tidak baik seperti yang dianjurkan prinsip diit maka akan
terjadi ketidakstabilan kadar gula darah. Menurut (4) bahwa ada penagruh aktifitas fisik terhadap gula darah
pada pasien diabetes mellitus.

Prevalensi Diabetes Melitus yang terus meningkat, secara tidak langsung akan mengakibatkan
kesakitan dan kematian akibat komplikasi dari penyakit DM itu sendiri. Akibat dari hiperglikemia dapat
terjadi komplikasi metabolik akut seperti Ketoasidosis Diabetic (KAD) dan keadaan hiperglikemi dalam
jangka waktu panjang berkontribusi terhadap komplikasi neuropatik. Diabetes mellitus juga berhubungan
dengan peningkatan kejadian penyakit makrovaskuler seperti MCI dan stroke . Komplikasi akibat diabetes
mellitus dapat bersifat akut atau kronis. Komplikasi akut terjadi jika kadar glukosa darah seseorang
meningkat atau menurun tajam dalam waktu relative singkat. Kadar glukosa darah bisa menurun drastis
jika penderita mejalani diet yang terlalu ketat. Perubahan yang besar dan mendadak dapat merugikan.
Komplikasi kronis berupa kelainan pembuluh darah yang akhirnya bisa menyebabkan serangan jantung,
ginjal, saraf, dan penyakit berat lainnya (5).

Empat pilar manajemen DM menurut Perkumpulan Endokrinologi Indonesia diantaranya
pengetahuan/edukasi, pola makan seimbang, aktif bergerak, dan mematuhi pengobatan (6). Sehingga
pengetahuan sangatlah penting dalam proses pengendalian Diabetes Melitus (7). Berdasarkan kriteria dari
World Health Organization (WHO) dan American Diabetes Association (ADA) yang diadopsi oleh
Persatuan Endokrinologi Indonesia (Perkeni) mengidentifikasi penderita DM melalui pemeriksaan gula
darah. Kriteria diagnosis DM meliputi 4 (empat) hal yaitu: 1) pemeriksaan glukosa plasma puasa (puasa
selama minimal 8 jam tanpa asupan kalori) yaitu >126 mg/dl, 2) pemeriksaan glukosa plasma sewaktu yaitu
>200 mg/dl, 3) pemeriksaan glukosa plasma >200 mg/dl 2 jam setelah Tes Toleransi Glukosa Oral (TTGO)
dengan beban glukosa 75 gram, dan 4) pemeriksaan Hemoglobin glikat (HbA1C) dimana jika nilainya lebih
dari 6,5 % dapat diidentikkan dengan terjadinya diabetes dengan gejala sering lapar, sering haus, sering
buang air kecil dalam jumlah banyak, dan berat badan turun (1). Hasil Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)
tahun 2018 menunjukkan bahwa prevalensi diabetes melitus menurut hasil pemeriksaan gula darah
meningkat dari 6,9% pada 2013 menjadi 8,5% di Indonesia. Peningkatan prevalensi DM di Indonesia terus
meningkat setiap tahun (2). Tujuan program pengabdian dalam hal ini penyakit Diabetes Melitus adalah
mencegah bertambahnya penderita penyakit Diabetes Melitus di masyarakat dengan menghindari faktor
penyebab seperti gaya hidup yang tidak sehat.

Dari hasil survey dan beberapa laporan riset kesehatan sebelumnya diketahui bahwa penderita Diabetes
Melitus di Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan. Berdasarkan hasil survei
yang tim pengabdian di Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan ditemukan
bawa terdapat banyak masyarakat yang mengalami penyakit Diabetes mellitus. Hal ini sesuai dengan data
yang ada di Puskesmas. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Kelurahan Benda Baru,
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Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan. Berdasarkan hasil survey awal bahwa masyarakat masih
kurang pengetahuan, dan menganggap Diabetes merupakan penyakit biasa dan tidak perlu melakukan
pengontrolan kadar gula darah setiap bulannya, ada yang lupa dalam meminum obat, masih ada yang tidak
patuh dalam menjaga pola makan seperti makanan yang dapat meningkatkan kadar gula darah, adanya rasa
bosan mereka dalam mengkonsumsi obat dan pasien lebih cenderung minum obat ketika kadar gula
darahnya meningkat, mengkonsumsi makanan yang manis-manis, kurangnya beraktivitas fisik seperti olah
raga, kurangnya dalam mengikuti program-program yang telah dibuatkan oleh Rumah Sakit seperti acara
edukasi tentang kesehatan dan pemeriksaan gula darah untuk peserta komunitas itu sendiri.

Dari temuan-temuan tersebut maka dijumpai setiap kali pasien terutama peserta komunitas Diabetes
kontrol dirawat jalan hasil pemeriksaan gula darah mereka tidak stabil atau sering meningkat (Wijaya,
2021). Hal inilah yang membuat kami melakukan pengabdian kepada masyarakat berupa penyuluhan
penyakit DM sehingga masyarakat bisa memahami dan mengetahui bagaimana cara mengendalikan kadar
gula dalam darah. Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang merupakan salah satu kelurahan yang ada
di Kota Tangerang Selatan dengan masalah Diabetes Melitus yang terbanyak diantara penyakit yang lain
yang di derita oleh masyarakat. Oleh karena itu, masyarakat sangat membutuhkan bantuan berupa informasi
tentang penanganan dan pencegahan Diabetes Melitus yang benar agar derajat kesehatan masyarakat di
kelurahan Benda Baru meningkat. Kegiatan ini bekerja sama dengan pihak Puskesmas Pamulang dan
pemerintah setempat. Hal ini dilakukan untuk mempermudah pelaksanaan kegiatan dan memaksimalkan
informasi yang diberikan kepada masyarakat dalam mencegah dan menangani masalah penyakit Diabetes
Melitus.

Dalam mengatasi permasalahan tersebut dilaksanakan kegiatan penyuluhan dan bimbingan bagi warga
kelurahan Benda Baru untuk meningkatkan pengetahuan dan pemahaman masyarakat mengenai
penanggulangan dan pencegahan penyakit Diabetes Melitus sebagai salah satu cara agar terhindar dan gula
darah terkontrol serta memberdayakan masyarakat kelurahan Benda Baru untuk tetap menjaga kesehatan
individu maupun keluarga.

METODE PELAKSANAAN

Pemaparan maten tentang diabetes dan gula darah

Pengecekan kadar gula darah

.

Masyarakat menerapkan ilmu yang telah didapatkan saat
penyuluhan

Berdasarkan rumusan masalah diatas pemecahan masalah yang dapat di berikan yaitu :

1. Persiapan Program merupakan langkah awal yang dilakukan sebelum pelaksanaan
program secara langsung. Adapun persiapan yang dilakukan yaitu seperti penentuan lokasi
yang akan digunakan, perizinan dan persiapan administrasi, alat peraga, dan alat -alat yang
digunakan dalam pemeriksaan kesehatan yaitu berupa tensi dan alat pemeriksaan gula
darah.

Sosialisasi melalui brosur dan leaflet tentang diabetes

Pemeriksaan kadar gula darah dan tekanan darah

4. Proses pembuatan laporan merupakan proses terakhir setelah program kegiatan ini sudah
selesai di laksanakan.

w
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Khalayak Sasaran pada Masyarakat Boulevard JI. Vila Dago Raya No0.267 Kelurahan Benda Baru,
Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan. Pengabdian masyarakat dilakukan di Boulevard JI. Vila
Dago Raya No0.267 Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan, pada tanggal
9 November 2024. Dalam rangka mencapai tujuan yang tercantum diatas, maka langkah-langkah yang
ditempuh yaitu Menghubungi pembimbing kelompok PKK dan Melakukan pendekatan melalui pihak desa,
khususnya ketua RT03 RWO02 di Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan,
ketua kader dan masyarakat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat yang dilakukan di RT 03 RW 02 Kelurahan Benda Baru,
Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan tentang “Edukasi Kesehatan Diet DM Dan Pemeriksaan
Kadar Gula Darah Bagi Masyarakat Boulevard JI. Vila Dago Raya No0.267 Kelurahan Benda Baru,
Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan”, berhasil mengajak masyarakat untuh hadir dan
meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai diabetes dan cara mengontrol gula darah. Diabetes
Melitus pada masyarakat di di RT 03 RW 02 Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota
Tangerang Selatan menunjukkan bahwa dengan penyuluhan dapat meningkatkan pengetahuan setiap
individu tentang bagaimana penanggulangan dan pencegahan Diabetes Melitus. Hal ini tergambar dari hasil
evaluasi dengan mengukur tingkat pengetahuan responden atau masyarakat melalui metode pengujian
pretest dan posttest. Dengan kegiatan penyuluhan dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang
penanggulangan dan pencegahan Diabetes Melitus seperti ditunjukkan pada gambar 1. Metode penyuluhan
memberikan pengaruh secara bermakna terhadap tingkat pengetahuan dan dengan pengetahuan yang
dimiliki dapat diterapkan dalam kehidupan sehari-hari (8) termasuk penerapan dalam mencapai derajat
kesehatan yang baik. Menurut (9) bahwa kompetensi perawat perlu ditingkatkan dalam rangka optimalisasi
pelaksanaan pelayanan kesehatan masyarakat melalui pelatihan, pembinaan melalui tim yang ditugaskan,
dan kerjasama dengan rekan sejawat serta memberikan dukungan berupa kebijakan reward dan sanksi
seperti jenjang karir perawat.

Menurut hasil penelitian (10) Komunikasi kesehatan dalam berbagai bentuk seperti media advokasi,
media massa, media entertainmen dan internet mampu membentuk sikap dan mengubah perilaku. Kegiatan
individu serta menambah pengetahuan dengan cara meningkatkan kesadaran dan menambah pengetahuan
tentang isu-isu kesehatan, masalah-masalah kesehatan dan solusi kesehatan dengan tujuan untuk
meningkatkan dan mempertahankan derajat kesehatan. Kegiatan penyuluhan merupakan salah satu media
untuk menyampaikan informasi kesehatan terutama pada lokasi yang masih jauh dari jangkauan media
informasi melalui akses literasi informasi kesehatan (11). Untuk mengetahui tingkat keberhasilan dari
pelaksanaan program pengabdian masyarakat ini maka perlu dilakukan pemantauan dan evaluasi.
Pemantauan dilakukan selama pelaksanaan hingga selesai kegiatan dan dilanjutkan dengan evaluasi
kegiatan. Metode yang digunakan untuk mengetahui keberhasilan kegiatan penyuluhan adalah dengan
mengukur tingkat pengetahuan tentang Penyakit DM yaitu dengan memberikan pretest dan posttest. Dari
hasil pelaksanaan kegiatan diketahui bahwa tingkat partisipasi masyarakat untuk kegiatan ini cukup baik.
Upaya untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat menjadi hal yang sangat penting untuk mencapai
taraf hidup yang lebih baik (9). Salah satu strategi untuk mencapai derajat kesehatan masyarakat adalah
dengan memberikan pemahaman, pengetahuan dan kesadaran masyarakat untuk menerapkan pola hidup
sehat yang dimulai dari diri sendiri, keluarga, lingkungan (9).

Pengecekan Gula Darah
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KESIMPULAN DAN SARAN
Berdasarkan uraian-uraian diatas, dapat ditarik beberapa kesimpulan dalam melaksanakan kegiatan ini

yaitu edukasi Diabetes dan pemeriksaan kadar gula darah tentunya ada hambatan dan masalah-masalah
yang muncul, namun hal tersebut tidak menghilangkan semangat kami dalam menyukseskan kegiatan ini.

Kegiatan ini mendapat apresiasi dan dukungan masyarakat setempat.
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Adapun saran yang dapat kami berikan selama pelaksanan kegiatan ini, diharapkan masyarakat di RT
03 RW 02 Kelurahan Benda Baru, Kecamatan Pamulang, Kota Tangerang Selatan agar lebih tahu dalam
hal kesehatan khususnya dalam hal pencegahan Diabetetes, agar lebih sadar untuk melakukan pemeriksaan
kesehatan, dalam hal ini pemeriksaan kadar gula darah dan menerapkan pola hidup sehat sebagai salah satu
upaya pencegahan Diabetes

UCAPAN TERIMA KASIH
Penulis mengucapkan terima kasih kepada pihak yang telah memberi dukungan terhadap pelaksanaan
kegiatan ini.
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Article Info ABSTRAK

Discharge Planning yang tidak adekuat dan kurang optimal akan
berdampak buruk bagi pasien, antara lain meningkatnya frekuensi

Keywords: perawatan ulang, keterlambatan pemulihan, tingginya angka readmisi

Discharge Planning rumah sakit dengan kondisi yang sama, lamanya perawatan, dan

Managemen Keperawatan tingginya angka kematian. Karya tulis ilmiah ini bertujuan untuk
mengoptimalkan pelaksanaan discharge Planning di Instalasi
Penyakit Dalam RSUD Azzahra Kalirejo Kabupaten Lampung
Tengah. Karya tulis ilmiah ini menggunakan metodologi studi kasus.
Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara, observasi, dan
asesmen pada tanggal 14 September 2024. Wawancara dilakukan
terhadap empat orang perawat shift pagi. Pelaksanaan discharge
Planning belum optimal. Prosedur dilakukan setelah pasien
menyatakan keinginan untuk pulang, dengan penjelasan yang
diberikan hanya mengenai obat-obatan. Dari ketiga perawat yang
diwawancarai, hanya satu orang yang memahami prosedur discharge
Planning. Evaluasi yang dilakukan terkait dengan data umum dan
permasalahan yang terkait dengan manajemen keperawatan,
khususnya yang berkaitan dengan fungsi pemberian asuhan pasien,
yaitu pelaksanaan discharge Planning. Tindakan dilakukan pada
tanggal 10-11 Oktober 2024 dengan menggunakan leaflet. Hasil
Evaluasi diperoleh bahwa pelaksanaan sosialisasi terlaksana dengan
baik dengan 6 dari 9 perawat (66%) hadir. Diharapkan pasien dan
keluarga terbantu dalam mempertahankan status kesehatan pasien.
Saran dalam penelitian ini perawat dapat melaksanakan discharge
Planning sesuai standar operasional prosedur untuk meningkatkan
mutu asuhan keperawatan.

ABSTRACT

Inadequate and suboptimal discharge planning will lead to detrimental
outcomes for patients, including an increase in repeat treatments,
delayed recovery, higher rates of hospital readmission for the same
condition, prolonged treatment duration, and elevated mortality rates.
This scientific paper aims to optimise the execution of discharge
planning in the internal medicine department of Azzahra Kalirejo
Hospital, Central Lampung Regency. This scientific paper employs a
case study methodology. Data collection occurred via interviews,
observations, and assessments on September 14, 2024. Interviews
were carried out with four morning shift nurses. The execution of
Discharge Planning was suboptimal. The procedure was conducted
after the patient expressed a desire to return home, with an explanation
provided just regarding the medications. Among the three interviewed
nurses, only one was familiar with the Discharge Planning procedure.
The evaluation conducted pertained to general data and issues
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associated with nursing management, specifically concerning the
function of patient care delivery, namely the execution of discharge
planning. The action was conducted on October 10-11, 2024, utilising
leaflets. Evaluation results obtained that the implementation of
socialization was well done with 6 out of 9 nurses (66%) present. It is
expected that patients and families are helped in maintaining the
patient's health status. Suggestions in this study nurses can carry out
discharge planning according to standard operating procedures to
improve the quality of nursing care

*Corresponding Author: dwianggraini600@gmail.com

PENDAHULUAN

Rumah sakit merupakan sistem pemberian layanan kesehatan yang menggunakan pendekatan
multidisiplin, yang memerlukan kolaborasi efektif antara layanan medis, keperawatan, gizi, fisioterapi,
farmasi, dan layanan tambahan untuk mengoptimalkan perawatan masyarakat. Layanan keperawatan
profesional mencakup berbagai bentuk, termasuk discharge Planning (Herlambang, 2019).

Discharge Planning merupakan komponen integral dari proses keperawatan dan fungsi utama
perawatan pasien. Discharge Planning melibatkan perumusan strategi untuk pasien dan keluarga mereka
sebelum pasien meninggalkan rumah sakit, dengan tujuan memfasilitasi hasil kesehatan yang optimal
(Natasia et al., 2018).

Data global menunjukkan bahwa pelaksanaan discharge Planning belum dilakukan secara optimal. Di
Sydney, Australia, 23% discharge Planning belum dilaksanakan secara efektif karena kepatuhan perawat
yang tidak memadai (Rahayu et al., 2019). Penelitian oleh Masumeh Gholizadeh pada tahun 2018
menunjukkan bahwa discharge Planning belum diprioritaskan dalam sistem kesehatan Iran karena
kelangkaan personel dan beban kerja yang berlebihan. Untuk mengoptimalkan pelaksanaan Discharge
Planning, pemenuhan standar tenaga kerja yang dibutuhkan sangatlah penting.

Di Indonesia, 61% perawat belum melaksanakan Discharge Planning secara optimal karena kurangnya
pengetahuan dan sikap terhadap pelaksanaannya (Okatiranti, 2015; Zuhra, 2019 dalam Waulandari dan
Hariyati, 2019). Di Bukit Tinggi, 38% responden menyatakan bahwa pelaksanaan Discharge Planning
belum memadai, karena perawat kurang memberikan penjelasan yang jelas dan hanya mengandalkan
komunikasi verbal sehingga pasien lupa dengan informasi yang disampaikan selama proses tersebut (Betty,
2017 dalam (Muhajirin & Rowi, 2020).

Di Indonesia, 38% responden menyatakan bahwa pelaksanaan Discharge Planning oleh perawat kurang
memadai, karena perawat tidak memberikan penjelasan yang jelas dan terstruktur, hanya mengandalkan
komunikasi verbal, yang menyebabkan pasien lupa akan informasi yang disampaikan selama proses
Discharge Planning (Betty, 2019).

Penelitian Agustin (2017) yang dikutip dalam Rezkiki & Fardilah (2019) di RSUD Dr. Soetomo,
Surabaya, mengungkapkan bahwa pelaksanaan Discharge Planning hanya terbatas pada tahapan yang
signifikan, dengan mengabaikan detail-detail minor (Rezkiki & Fardilah, 2019). Pelaksanaan Discharge
Planning yang kurang optimal berdampak buruk pada pasien, yang berujung pada peningkatan rawat inap
ulang dan penurunan kesehatan serta status imunologis mereka (Bhute et al., 2020; Afandi et al., 2021).

Fase-fase Discharge Planning IDEAL meliputi Include, Discuss, Educate, Assess, dan Listen. Libatkan
pasien dan keluarga sebagai peserta integral dalam proses discharge Planning. Terlibat dalam wacana
Diskusikan dengan pasien dan keluarga lima hal utama untuk mencegah masalah di rumah, Instruksikan
(Instruct) Edukasi pasien dan keluarga dengan kondisi pasien, prosedur pemulangan, dan tindakan
selanjutnya pada setiap kesempatan yang tersedia selama rawat inap, dengan menggunakan bahasa yang
jelas dan mudah dipahami. Berikan rincian tambahan mengenai kondisi pasien dan tindakan selanjutnya
yang harus diambil pada hari pemulangan. Evaluasi Evaluasi kecakapan dokter dan perawat dalam
mengartikulasikan diagnosis, kondisi, dan tahap selanjutnya dalam perawatan pasien kepada pasien dan
keluarga, serta kemampuan mereka untuk memberikan instruksi lebih lanjut. Dengarkan (listen) Perhatikan
dan hormati tujuan, keputusan, hasil penilaian, dan masalah/kekhawatiran pasien dan keluarganya (Tage,
2018).
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Discharge Planning yang tidak memadai berdampak buruk pada pasien. Hasilnya adalah lebih banyak
pasien yang dirawat kembali dan biaya rumah sakit yang lebih tinggi bagi pasien. Kekambuhan dan
perawatan kembali merugikan pasien, keluarga, dan rumah sakit. Pasien yang kambuh merugikan diri
mereka sendiri, keluarga mereka, dan rumah sakit. Kondisi ini akan menyebabkan pelanggan meninggalkan
rumah sakit. Banyak penelitian telah meneliti dampak dari Perencanaan Pemulangan yang buruk. Moore,
dkk. (2019) menemukan bahwa 49% pasien yang dipulangkan kembali ke klinik atau rumah sakit karena
masalah kesehatan. Fox, dkk. (2019) menemukan bahwa Perencanaan Pemulangan mengurangi pasien
yang dirawat kembali dalam waktu satu hingga 12 bulan sejak indeks pemulangan pasien di layanan
kesehatan (Hardivianty, 2020).

Hasil penelitian Agustin tahun 2019 menunjukkan bahwa faktor-faktor yang mempengaruhi
pelaksanaan Perencanaan Pulang tidak terwujud karena perawat kurang memiliki waktu untuk
mengkomunikasikan informasi secara komprehensif berdasarkan kebutuhan spesifik setiap pasien dan
keluarga, beban kerja perawat yang tinggi, dan persepsi yang berbeda-beda di antara perawat mengenai
pelaksanaan Perencanaan Pulang.

Pelaksanaan Discharge Planning yang baik dan efektif sangat penting untuk menjamin kelangsungan
pelayanan kepada pasien (Bhute et al., 2020). Pelaksanaan Discharge Planning di rumah sakit belum
dilakukan secara optimal. Banyak penelitian menunjukkan bahwa pelaksanaan Discharge Planning belum
dilakukan secara optimal (Wulandari & Hariyati, 2019).

Penelitian menunjukkan bahwa 23% perawat di Australia dan 34% perawat di Inggris barat daya tidak
terlibat dalam Discharge Planning (Wulandari dan Hariyati, 2019). Di Swedia, kesalahan medis dan
kekurangan dalam Discharge Planning berdampak buruk pada perawatan pasien yang sudah pulang
(Nordmark, 2019 dalam Muhajirin dan Rowi, 2020). Di Iran, pelaksanaan Discharge Planning belum
menjadi prioritas karena tenaga kerja yang tidak mencukupi dan beban kerja yang berlebihan (Gholizadeh,
2015 dalam Rezkiki dan Fardilah, 2019).

Pemulangan yang aman dan cepat, bersama dengan pencegahan readmisi, merupakan indikator penting
dari perawatan rumah sakit berkualitas tinggi dan mencerminkan keberhasilan integrasi antara layanan
rumah sakit dan komunitas (Coffey et al., 2019). Discharge Planning yang tidak optimal dapat
menggagalkan proses perencanaan perawatan, sehingga memengaruhi ketergantungan pasien dan kondisi
rumah sakit karena pasien dan keluarganya mungkin tidak tahu cara merawat diri sendiri. Orang dewasa
yang lebih tua dengan komorbiditas yang rumit menghadapi risiko signifikan dari hasil negatif dan masalah
keselamatan setelah keluar dari rumah sakit (Fenss Rasmussen et al., 2021).

Beberapa penelitian, termasuk yang dilakukan oleh Moore et al. (2018), menunjukkan bahwa 49%
pasien mengunjungi kembali layanan kesehatan karena masalah kesehatan, sementara penelitian oleh Fox
et al. (2018) menunjukkan korelasi antara discharge Planning dan pengurangan rawat inap pasien dalam
layanan kesehatan (Rezkiki & Fardilah, 2019).

Penelitian oleh Rezkiki & Fardillah (2019) menunjukkan bahwa 50% pasien setelah dipulangkan
kembali ke rumah sakit atau klinik karena masalah kesehatan, menunjukkan bahwa pelaksanaan Discharge
Planning di bangsal kurang optimal (Muhajirin & Rowi, 2020). Rencana pemulangan yang diberikan
kepada pasien oleh tenaga medis harus didasarkan pada kondisi medis pasien dan kebutuhan perawatan
berkelanjutan di rumah. Noviyanti dkk., 2019. Melibatkan pasien dalam discharge Planning dapat dicapai
dengan memberikan informasi hasil yang disesuaikan dan mendorong pengambilan keputusan kolaboratif,
yang dapat memengaruhi kualitas hidup pasien, terutama mereka yang memiliki penyakit kronis (Afandi,
2016). Pengambilan keputusan bersama dipandang sebagai elemen penting dari perawatan berkualitas
tinggi dan dapat difasilitasi oleh formulir izin pasien, instrumen berbasis bukti yang membahas masalah
kesehatan tertentu, menawarkan informasi tentang pilihan, dan menjelaskan nilai dan preferensi pasien.
Formulir izin pasien berfungsi sebagai instrumen yang berguna untuk meningkatkan kesadaran pasien,
mengurangi konflik pengambilan keputusan, dan memfasilitasi komunikasi pasien (Prick et al., 2022).

Berdasarkan hasil wawancara peneliti yang dilakukan pada tanggal 14 September 2024 di ruang
penyakit dalam RS Azzahra Kalirejo kepada 4 perawat yang sedang dinas pagi menyatakan bahwa
pelaksanaan Discharge Planning tidak sepenuhnya dilakukan. Pelaksanaan Discharge planing hanya
dilakukan ketika pasien ingin pulang dan hanya dijelaskan tentang obat-obatan saja, tidak dilakukan seperti
edukasi perawatan pasien di rumah dll, Dari 3 perawat yang dilakukan wawancara hanya 1 perawat yang
mengetahui proses Discharge Planning tersebut.
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Berdasarkan uraian di atas, penulis tertarik untuk menulis karya tulis ilmiah yang berjudul
“Optimalisasi Pelaksanaan Discharge Planning Di ruang penyakit dalam RS Azzahra Kalirejo kab.
Lampung Tengah” Dengan Tujuan untuk mengetahui optimalisasi pelaksanaan Discharge planning di
ruang penyakit dalam RS Azzahra Kalirejo Kab. Lampung Tengah.

METODE PELAKSANAAN

Penelitian ini menggunakan metodologi studi kasus. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara,
observasi, dan pengkajian di Departemen Penyakit Dalam RSUD Azzahra pada tanggal 11-12 Oktober
2024. Evaluasi dilakukan terhadap data umum dan permasalahan terkait manajemen perawat di unit
Penyakit Dalam terkait Manajemen Perawat. Metode observasi dilakukan dengan analisis langsung
terhadap ruang belajar Penyakit Dalam. Data disajikan secara deskriptif. Besar sampel sebanyak 9 orang
perawat yang bekerja di unit penyakit dalam.

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Pengkajian

Berdasarkan pengkajian yang dilakukan pada tanggal 14 September 2024 di Ruang penyakit dalam
RS Azzahra dengan menggunakan metode wawancara dan observasi langsung masalah yang muncul yaitu
pada patient Care delivery yaitu belum optimalnya pelaksanaan Discharge Planning di Ruang Penyakit
dalam RS Azzahra. Pelaksanaan discharge planning belum maksimal Belum optimalnya Pelaksanaan
discharge planning pada saat pasien pulang belum diberikan edukasi terkait perawatan pasien dirumabh,
obat-obatan yang dikonsumsi Masih terdapat pasien dan keluarga yang tidak mendapatkan edukasi cara
merawat pasien dirumah

Menurut teori tersebut, data yang diperoleh dari hasil asesmen melalui observasi dan wawancara harus
kongruen. Evaluasi bertujuan untuk menyempurnakan data guna menghilangkan segala ketidaksesuaian
yang substansial. Evaluasi yang menyeluruh dan metodis berdasarkan fakta dan keadaan sangat penting
dalam asuhan keperawatan. Evaluasi yang keliru akan mengakibatkan kurangnya pengenalan terhadap
kebutuhan klien dan perumusan diagnosis keperawatan yang tidak tepat (Kuntoro, 2019).

Discharge planning membantu pasien dan keluarga dalam menjaga kesehatan. Perencanaan
pemulangan mengurangi komplikasi penyakit, kekambuhan, mortalitas, dan morbiditas, menurut Shepperd
et al. (2019). Lisa Khairani (2019) menemukan bahwa tahapan penilaian keperawatan adalah Proses
keperawatan dimulai dengan metode sistematis untuk mengumpulkan data dari berbagai sumber untuk
mengevaluasi dan memastikan kesehatan klien. Evaluasi adalah landasan untuk perawatan keperawatan
yang dipersonalisasi. Pedoman praktik keperawatan American Nursing Association (ANA) mengharuskan
pemeriksaan yang memadai, akurat, lengkap, dan berbasis fakta untuk menentukan diagnosis keperawatan
dan memberikan perawatan keperawatan berdasarkan reaksi individu.

Penilaian keperawatan adalah upaya yang sistematis, lengkap, akurat, singkat, dan berkelanjutan oleh
perawat untuk menyelidiki masalah klien (Muttagin, 2012)

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Kartikasari (2020) menyebutkan bahwa Evaluasi yang
komprehensif dan menyeluruh berdasarkan fakta atau situasi yang ada sangat penting untuk
mengidentifikasi masalah dan menentukan tindakan yang tepat.

Penelitian Yuiana (2019) mengungkapkan bahwa mayoritas perawat (59%) memiliki pemahaman yang
baik tentang definisi discharge Planning. Selain itu, 63% menunjukkan pemahaman yang baik tentang
tujuannya. Namun, pengetahuan tentang prinsip dan proses implementasi discharge Planning hanya cukup,
dengan 58% di setiap kategori. Secara keseluruhan, pengetahuan perawat tentang discharge Planning
pasien sebagian besar berada dalam kategori baik.

Penulis berpendapat bahwa Proses Penilaian Keperawatan adalah prosedur sistematis untuk
mengumpulkan data dari berbagai sumber untuk mengidentifikasi dan menilai hasil yang terkait dengan
Status Mutu Layanan Kesehatan dan perawatan keperawatan. Kegiatan pengkajian discharge planning ini
perlu diperhatikan sesuai dengan instrumen discharge planning yang sudah tersedi, sehingga perawat dapat
melakukan atau mengevalusi kegiatan / pelaksanaan asuhan keperawatan untuk menambah mutu asuhan
keperawatan.

B. Identifikasi Masalah
Berdasarkan Hasil Dari identifikasi masalah pengkajian yang dilakukan pada tanggal 14 Sepember
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2024 diperoleh bahwa pelaksanaan Discharge Planning tidak dilakukan saat awal klien masuk rumah sakit,
dan setelah sehari klien dinyatakan pulang tidak ada pelaksanaan Discharge Planning yang dilakukan oleh
perawat. Terdapat perawat yang belum melakukan discharge planning pada saat pasien masuk dan sehari
ketika akan pasien pulang.

Berdasarkan teori tersebut, identifikasi masalah merupakan langkah awal yang sangat penting dalam
sebuah proses penelitian. Ketika seorang peneliti menangkap sebuah fenomena yang berpotensi untuk
diteliti, maka langkah selanjutnya adalah segera mengidentifikasi masalah dari fenomena yang sedang
diamati. Dalam penelitian sosial, proses identifikasi masalah sendiri dapat dilakukan dengan mendeteksi
adanya suatu masalah sosial yang sedang diamati. Dari situlah peneliti akan mengambil langkah untuk
mencari tahu lebih lanjut, baik dengan melakukan berbagai observasi, membaca literatur, atau bahkan
melakukan survei awal (Nanda, 2018).

Discharge planning atau perencanaan pulang merupakan suatu mekanisme pemberian asuhan
keperawatan yang berkesinambungan, pemberian informasi tentang kebutuhan kesehatan yang sedang
berlangsung setelah pasien pulang ke rumah, melakukan evaluasi dan mengarahkan perawatan diri
(Swansburg, 2000)

Menurut penelitian Arya (2019) Identifikasi masalah merupakan salah satu proses penelitian yang dapat
dikatakan paling penting di antara proses-proses lainnya. Masalah penelitian akan menentukan kualitas
penelitian, bahkan menentukan apakah suatu kegiatan dapat disebut penelitian atau tidak. Permasalahan
penelitian pada umumnya dapat ditemukan melalui studi pustaka atau melalui pengamatan lapangan
(observasi, survei, dan lain sebagainya).

Hasil penelitian Rina (2021) menemukan bahwa di RSUD Kota Dumai, Riau, pelaksanaan Discharge
planning sebesar 72,9% berada pada kategori kurang. Penelitian lainnya di Kota Yogyakarta berada pada
kategori baik sebesar 68,8% (Iskandar, 2018; Rina, 2021). Selain itu, penelitian Rosya (2020) juga
menemukan bahwa Discharge planning yang diberikan saat pasien pulang hanya dilakukan sebesar 58,5%
(E Rosya et al., 2020)

Diasumsikan bahwa penulis mengidentifikasi masalah di awal penelitiannya. Penulis akan menjelaskan
masalah apa yang ditemukan dengan menggunakan metode wawancara, Observasi, dan Kunjungan
Langsung untuk mengumpulkan masalah, kemudian mengidentifikasi masalah yang ada menurut
manajemen keperawatan dan bagaimana masalah tersebut akan diukur dan dikaitkan dengan prosedur
penelitian. Identifikasi masalah yang diambil terkait discharge planing harus sesuai dengan data pengkajian
sehingga dapat menyimpulkan terkait identifikasi masalah yang ada yaitu : belum optimalnya pelaksanaan
discharge planning di rumah sakit.

C. Perencanaan

Berdasarkan identifikasi masalah yang ada, maka perencanaan keperawatan yaitu sosialisasi perawat
tentang pentingnya Discharge Planning dan Pembuatan Leaflet tentang Discharge Palnning. Kurangnya
pemahaman di antara petugas berdampak pada kepatuhan mereka terhadap discharge Planning, sementara
pengelolaan beberapa pasien dan aktivitas secara bersamaan berkontribusi pada tingkat kepatuhan yang
terus-menerus buruk.

Discharge Planning adalah proses yang mempersiapkan pasien untuk kesinambungan perawatan
selama pemulihan dan pemeliharaan kesehatan mereka hingga mereka siap untuk berintegrasi kembali ke
lingkungan mereka. Proses ini harus dimulai saat pasien pertama kali terlibat dengan layanan kesehatan.
Menerapkan discharge Planning dapat meningkatkan hasil pemulihan dan memungkinkan pasien untuk
mencapai kualitas hidup yang lebih baik sebelum pemulangan. (Saputra, 2019)

Penelitian Sri Novianti (2019) tentang Implementasi discharge Planning oleh Penyedia Perawatan
Profesional (PPA) di Kamar Rawat Inap mengungkapkan bahwa dokter menerapkan proses tersebut secara
dominan (67,6%), perawat hampir secara universal (77,9%), ahli gizi hampir seluruhnya (94,1%), ahli
kimia klinis sebagian besar (67,6%), dan fisioterapis terutama (58,8%). Porsi yang paling menonjol adalah
pada penggunaan instrumen untuk keperluan perawatan di rumah dalam kategori fisioterapi yang mencapai
angka 100%.

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Munih Solfiatun (2010) mengenai faktor-faktor yang
mempengaruhi pelaksanaan perencanaan pulang oleh perawat, hasil penelitian menunjukkan bahwa
penilaian faktor-faktor yang mempengaruhi tersebut pada perawat di Instalasi Rawat Inap RSUD Dr.
Zainoel Abidin Banda Aceh masuk dalam kategori baik, yaitu sebesar 66,1%. Subvariabel meliputi faktor
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personel yang tergolong dalam kelompok baik, yaitu (62,9%). Faktor keterlibatan dan partisipasi tergolong
baik, yaitu sebesar 61,3%. Aspek komunikasi tergolong dalam kategori baik, yaitu sebesar 62,9%.
Pertimbangan waktu tergolong dalam kelompok baik, yaitu sebesar 51,6%. Faktor kesepakatan tergolong
dalam kategori baik, yaitu sebesar 59,7%. Manajer perawat bertugas untuk meningkatkan pengawasan
perencanaan pulang dan memfasilitasi pengembangan keterampilan dan manajemen waktu perawat.

Menurut teori Brinkerhof dan White, sebagaimana dikutip dalam Damsar (2019:66), menegaskan
bahwa pendidikan merupakan proses perolehan peran, prestise, dan nilai-nilai yang penting bagi
keterlibatan dalam organisasi sosial. Menurut Durkheim, sosialisasi merupakan proses di mana seorang
individu memperoleh dan menginternalisasikan aturan-aturan dan nilai-nilai sosial sepanjang hidupnya,
sehingga membentuk identitas sosialnya.

Media leaflet merupakan salah satu metode penyebaran informasi atau pesan melalui lembaran-
lembaran kertas lipat. Informasi dapat disajikan dalam bentuk teks, visual, atau gabungan keduanya (Gani,
Istiaji, & Kusuma, 2018). Leaflet merupakan kertas cetak yang memberikan gambaran singkat tentang
konten pendidikan. Media leaflet terdiri dari banyak gambar dan warna. Selain itu, media leaflet berfungsi
sebagai media yang efektif untuk menyampaikan konten pendidikan secara menarik, sehingga mencegah
responden menjadi tidak tertarik dengan subjek yang ditawarkan (Saputra, Sastrawan, & Chalimi, 2018).

Penulis berpendapat bahwa kegiatan pendidikan sangat penting karena dapat meningkatkan
pengetahuan. Penulis menggunakan media leaflet untuk memudahkan penyampaian pesan, meningkatkan
pemahaman, dan mencapai tujuan pembelajaran yang diinginkan. Pendekatan ini membuat proses
pembelajaran lebih menarik dan memudahkan guru dalam menyampaikan informasi. Penggunaan leaflet
untuk sosialisasi lebih tepat dan mudah dibaca serta dipahami oleh perawat, sehingga menjadi sumber yang
berharga untuk meningkatkan pengetahuan.

D. Pelaksanaan

Berdasarkan Kegiatan Pelaksanaan kegiatan MPKP tanggal 10 - 11 Oktober 2024 sesuai jadwal yang
telah disusun. Pada kegiatan yang dilakukan adalah Melakukan Sosialiasi pelaksanaan Discharge Planning
dan pembuatan Leaflet tentang Discharge Planning .

Pada awal kegiatan dengan perawat Penyakit Dalam, bertepatan dengan dimulainya Sosialisasi, para
perawat terlebih dahulu menyebarkan brosur. Selanjutnya, mereka menyampaikan materi sosialisasi yang
berkaitan dengan pelaksanaan Perencanaan Pulang, di mana para perawat dengan penuh perhatian
menyerap informasi yang diberikan. Ini diikuti oleh sesi tanya jawab yang dilakukan oleh para perawat.

Perencanaan pulang adalah prosedur mempersiapkan klien untuk beralih dari satu tingkat perawatan ke
tingkat perawatan yang lebih tinggi di dalam atau di luar fasilitas kesehatan yang ada. Tujuan dari
perencanaan pulang adalah untuk memungkinkan pasien dan keluarga mengelola perawatan mereka sendiri
secara mandiri setelah dirawat di rumah sakit. Pasien menunjukkan peningkatan kepercayaan diri mengenai
pemahaman mereka tentang makanan, obat-obatan, manajemen penyakit, pembatasan aktivitas, sumber
daya perawatan kesehatan pasca-pulang, dan komunikasi dengan sumber informasi, yang memengaruhi
kesiapan mereka untuk beralih ke rumah dan mengelola stres (Annurrahman, Arif Koeswandari &
Lismidati, 2018).

Menurut Penelitian Sari ayu (2024) tentang Optimalisasi Pelaksanaan Discharge Planning terkait
Media Edukasi pada Pasien di Ruang Jantung RSUD H.Abdul Manap Kota Jambi didapatkan hasil Setelah
dilakukan implementasi terdapat perubahan terhadap pelaksanaan discharge planning menggunakan media
edukasi di ruang rawat inap jantung RSUD H.Abdul Manap

Menurut Penelitian Yunina Elasari (2024) Tentang Hubungan Pelaksanaan Discharge Planning dengan
kecemasan pasien rawat inap dewasa hasil penelitian Berdasarkan analisis data dapat diketahui bahwa
sebagian besar responden menyatakan bahwa pelaksanaan discharge palnning di ruang rawat inap dewasa
Rumah Sakit Umum Az Zahra Kalirejo Lampung Tenngah dengan nilai 5 (5,6 %) pelaksanaan discharge
planning sangat baik, 8 (9,0 %) pelaksanaan discharge planning baik, 28 (31,5%) pelaksanaan discharge
planning cukup dan 48 (53,9 %) pelaksanaan discharge planning kurang. Hasil penelitian ini sejalan dengan
penelitian yang berjudul Gambaran Pelaksanaan Discharge Planning di Ruang Perawatan Jantung dengan
hasil 6 (8,9%) responden diberikan discharge planning sangat baik, 21 (31,34 %) responden diberikan
discharge planning baik, 24 (35,82%) responden diberikan discharge planning cukup, 16 (23,88%)
responden diberikan discharge planning kurang. (Oktarina et al., 2024
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Sosialisasi bertujuan untuk menyebarluaskan informasi yang berkaitan dengan apa yang akan
dikomunikasikan oleh sosialisator, meliputi promosi, keahlian, dan sumber daya yang tersedia yang dapat
meningkatkan informasi bagi konsumen. Fungsi brosur adalah sebagai media untuk mengkomunikasikan
informasi yang bersifat instruktif dan instruksional. Brosur dapat menyebarluaskan informasi kepada
masyarakat luas, menyediakan informasi dasar dan spesifik tentang berbagai barang atau jasa. Misalnya,
brosur informasi mengenai Perencanaan Pulang (Lista, 2019)

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Een Efendi (2021) tentang peran perawat pendidik dalam
pelaksanaan perencanaan pulang pasien di Ruang Tulip 1C RSUD Ulin, penelitian ini menghasilkan nilai
p value sebesar 0,002 yang menunjukkan p<0,05. Hal ini menunjukkan adanya hubungan yang signifikan
antara peran perawat pendidik dengan pelaksanaan perencanaan pulang pasien di Ruang Tulip 1C RSUD
Ulin Banjarmasin. Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Marlina Andriani (2021) Penelitian tentang
faktor-faktor yang mempengaruhi pelaksanaan perencanaan pulang pasien di unit rawat inap Rumah Sakit
Islam Ibnu Sina Payakumbuh, berdasarkan analisis univariat ditemukan bahwa 50% perawat belum
melaksanakan perencanaan pulang pasien. Hasil analisis bivariat menunjukkan bahwa komunikasi perawat
(p=0,000), waktu perawat (p=0,000), dan keterlibatan serta partisipasi tenaga kesehatan lain (p=0,000)
berhubungan dengan pelaksanaan perencanaan pulang pasien. Kesimpulan dari penelitian ini adalah faktor-
faktor tersebut berpengaruh secara signifikan terhadap pelaksanaan perencanaan pulang pasien. Peneliti
berpendapat bahwa leaflet dan materi edukasi dapat secara efektif berfungsi sebagai informasi kesehatan
yang dapat diakses oleh perawat, sehingga meningkatkan pelaksanaan discharge planning dan pada
akhirnya meningkatkan kualitas asuhan keperawatan. Perlu dilakukan pengkajian secara berkala terkait
pelaksanaan discharge planning.

E. Evaluasi
Hasil Evaluasi diperoleh bahwa Sosialiasi Terlaksana dengan baik dan terlaksana ke 6 dari 9 orang
perawat yaitu 66,6 % dari total perawat yang ada di ruang Penyakit dalam . Evaluasi proses dalam kegiatan
ini yaitu tersedianya leaflet Discharge Planning di ruang penyakit dalam sesuai dengan buku dan jurnal.
Serta 6 perawat telah memperoleh informasi terkait sosialisasi dari hasil sosialisasi Discharge Planning
yang diberikan.
Tabel 1. Pre test dan post test Kegiatan Sosialisasi

No Pre Test | Post Test
1 50 60

2 45 65

3 60 60

4 45 70

5 43 65

6 45 70

7 45 70

8 60 75

9 65 65
Total 50,8 66,6

Hal ini sejalan dengan penelitian Kurnia Ayu Dewi (2024) tentang hubungan antara pengetahuan
perawat dengan motivasi kepatuhan perencanaan pulang pada pasien pasca bedah artroskopi di RS X
Jakarta Selatan. Hasil uji Kendall’s Tau B menunjukkan adanya hubungan yang kuat antara pengetahuan
(p value 0,001) dan motivasi (p value 0,03) dengan kepatuhan perencanaan pulang pada pasien pasca bedah
artroskopi. Penelitian Dene tahun 2020 meneliti tentang hubungan antara pengetahuan perawat dengan
pelaksanaan perencanaan pulang di RSUD Dr. M. Haulussy Ambon. Hasil penelitian menunjukkan
sebagian besar responden memiliki pengetahuan cukup yaitu 14 orang (66,7%), sedangkan sebagian kecil
memiliki pengetahuan kurang yaitu 7 orang (33,3%). Hasil uji Fisher’s exact menghasilkan nilai p sebesar
0,006 yang berarti < o = 0,05; Dengan demikian dapat disimpulkan bahwa terdapat hubungan antara
pengetahuan perawat dengan pelaksanaan perencanaan pulang di RSUD Dr. M. Haulussy Ambon.
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Penelitian yang dilakukan oleh Yunina Elasari pada tahun 2022 tentang Hubungan Pelaksanaan Discharge
Planning dengan Derajat Kepatuhan Diet pada Pasien Penyakit Ginjal Kronik yang Menjalani Hemodialisis
di Ruang Hemodialisis RSUD Pambalah Batung Amuntai. Hasil penelitian diperoleh nilai p-value sebesar
0,001 < 0,05 yang menunjukkan adanya hubungan antara pelaksanaan discharge planning dengan derajat
kepatuhan diet pada pasien penyakit ginjal kronik yang menjalani hemodialisis di Ruang Hemodialisis
RSUD Pambalah Batung Amuntai. Discharge planning merupakan suatu prosedur berkesinambungan yang
bertujuan untuk mempersiapkan pasien dalam melakukan perawatan diri pasca hospitalisasi.

Hal ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Dina Hartini (2021) tentang Sosialisasi
Discharge Planning pada Perawat Rawat Inap di RSUD Karawang. Hasil penelitian menunjukkan bahwa
mayoritas perawat, khususnya 72,9%, tidak efektif dalam melaksanakan rencana pemulangan. Mayoritas
perawat menunjukkan pengetahuan yang tidak memadai, dengan angka 89,6%.

Pengetahuan merupakan identitas utama untuk perilaku kreatif. Untuk mencapai hasil yang efektif,
media bantu sangat penting untuk menyebarluaskan informasi atau berfungsi sebagai sumber pengetahuan
(Notoadmojo, 2019).

Zubaidi Bajuri (2016) melakukan penelitian yang menunjukkan bahwa penggunaan media flipchart
secara signifikan memengaruhi perubahan pengetahuan. Sebuah penelitian terpisah menunjukkan bahwa
pemberian pendidikan kesehatan dapat memengaruhi pengetahuan, sikap, dan pelaksanaan discharge
Planning di rumah sakit.

Discharge Planning melibatkan persiapan pasien dan keluarga mereka sebelum meninggalkan
rumah sakit untuk meningkatkan hasil kesehatan dan mengurangi lamanya perawatan dan pengeluaran.
Untuk mengurangi ketidaknyamanan dan meningkatkan akses perawatan kesehatan, pasien dan keluarga
mereka harus memahami dan mengelola perawatan di rumah, termasuk perawatan pasien berkelanjutan,
sebelum keluar dari rumah sakit (Padila et al., 2018).

Peneliti menegaskan bahwa peningkatan pengetahuan difasilitasi oleh pendidikan kesehatan yang
memanfaatkan media leaflet sebagai sumber untuk penambahan pengetahuan. Media leaflet, karena lebih
praktis dan portabel, memudahkan keterbacaan kapan saja dan memungkinkan untuk dibagikan (Wahyuni,
2019).

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Sri Wahyuni (2019) pada keluarga pasien di Bangsal
3 RSUD Dr. Moewardi, yang menunjukkan bahwa pendekatan leaflet dapat meningkatkan pengetahuan
rata-rata dalam kategori rendah sebesar 66,7% selama pra-tes. Nilai pengetahuan pasca-tes responden
dalam kategori cukup meningkat sebesar 61,7%. Mayoritas responden menunjukkan tingkat pengetahuan
yang cukup setelah pendidikan kesehatan.

Penulis berpendapat bahwa evaluasi kegiatan sosialisasi dilakukan dengan 6 dari 9 perawat, atau
66,6%. Tiga perawat tidak hadir: satu sedang bertugas harian, satu terlibat dalam perawatan keperawatan,
dan satu sedang cuti. Hal ini belum dikomunikasikan kepada tiga perawat lainnya. Perawat yang tidak
mengikuti kegiatan sosialisasi akan mendapatkan brosur tentang Perencanaan Pulang, yang
dikoordinasikan dengan kepala perawat untuk memudahkan penjelasan kepada staf.

KESIMPULAN DAN SARAN

Secara keseluruhan, hasil aktivitas ini menunjukkan bahwa Sosialisasi yang diberikan efektif dalam
meningkatkan pengetahuan perawat dalam pelaksanaan discharge Planning. Evaluasi diperoleh bahwa
bahwa Sosialiasi Terlaksana dengan baik dan terlaksana ke 6 dari 9 orang perawat yaitu 66,6 % dari total
perawat yang ada di ruang Penyakit dalam. Berdasarkan hasil ini, disarankan untuk terus melakukan
program edukasi yang komprehensif tentang discharge planning kepada perawat. Hal ini sejalan dengan
rekomendasi tentang pentingnya discharge planing untuk meningkatkan mutu asuhan keperawatan di
rumah Sakit
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menyetabilkan kemungkinan terjadinya penularan Tuberculosis.
Metode yang di gunakan adalah ceramah, diskusi tanya jawab, pre-
test post-test, Penyuluhan ini dilaksanakan di SMK 45 lembang,
peserta dalam penyuluhan berjumlah 30 orang, hasil uji statistik
menggunakan uji Paired Samples t-test menggunakan quiziz
menunjukan nilai yang signifikan antara sebelum penyuluhan dan
setelah penyuluhan menggunakan media power point dan leaflet nilai
rata rata setelah diberikan penyuluhan meningkat sebesar 90.1,
sebelum dilakukan penyuluhan sebesar 70 yang menunjukan adanya
peningkatan pengetahuan. dapat disimpulkan bahwa pendidikan
kesehatan efektif meningkatkan pengetahuan siswa.

ABSTRACT

Pulmonary Tuberculosis (TB) is an infectious disease caused by the
bacterium Mycobacterium tuberculosis transmitted through the air.
Tuberculosis patients initially show symptoms such as fever and cold
sweats at night, cough, shortness of breath, weakness, decreased
appetite, and even death. Adolescents are a group of people who are
vulnerable to becoming patients with pulmonary tuberculosis. The
increase in TB cases in adolescents is caused by low knowledge about
TB symptoms and prevention, limited access to health services, and a
lack of support for the social environment in TB prevention efforts.
Community service aims to increase knowledge and to stabilize the
possibility of Tuberculosis transmission. The methods used were
lectures, question and answer discussions, pre-test post-test, this
counseling was carried out at SMK 45 Lembang, the participants in
the counseling amounted to 30 people, the results of the statistical test
using the Paired Samples t-test using quizizz showed a significant
value between before counseling and after counseling using power
point media and leaflets the average score after counseling increased
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by 90.1, Before the counseling was carried out, there were 70 which
showed an increase in knowledge. It can be concluded that health
education is effective in increasing students' knowledge.

*muhammadarifin071193@gmail.com

PENDAHULUAN

Tuberkulosis merupakan salah satu penyakit Infeksi menular yang masih menjadi permasalahan serius
di negara negara berkembang dan terbelakang, termasuk di indonesia. Penyakit tuberkulosis di sebabkan
oleh bakteri Mycobacterium tuberculosi. Menurut World Health Organization (WHO), Penyakit ini
menjadi salah satu dari 10 penyabab kematian dan penyebab utama kematian dari satu agen infeksi
(peringkat di atas HIV/AIDS) di seluruh dunia. Pada tahun 2020, indonesia masuk dalam kelompok 3 (tiga)
negara dengan jumlah kasus tuberkulosis tertinggi di dunia tepatnya berada pada pada posisi kedua,
bersama india pada posisi pertama dan China pada posisi ketiga. Saat ini diperkirakan sekitar 25% dari
populasi penduduk dunia telah terinfeksi bakteri Mycobacterium tuberculosi.

Menurut World Health Organization (WHQO), pada tahun 2020, diperkirakan 10 juta orang menderita
TB di seluruh dunia. 5,6 juta laki-laki, 3,3 juta perempuan, dan 1,1 juta anak-anak (WHO, 2022). Total
kematian akibat TB secara global di antara orang tanpa HIV, 54% terjadi pada laki-laki, 32% pada
perempuan, dan 14% pada anak-anak (usia <15 tahun). Sementara itu, dari kematian akibat TB secara
global di antara orang dengan HIV-positif, 51% terjadi pada laki-laki, 38% pada perempuan, dan 11% pada
anak-anak (WHO, 2022). Pada tahun 2023 diketahui sebanyak 10,7 juta penduduk penderita TB 55%
merupakan laki-laki, 33% adalah perempuan, dan 12% adalah anak-anak dan remaja muda (WHO, 2024)

Permasalahan TB paru juga menjadi masalah kesehatan di Indonesia. Pada tahun 2022, Kementerian
Kesehatan Republik Indonesia (Kemenkes RI) berhasil mendeteksi TB Paru sebanyak 724.000 kasus, dan
jumlahnya meningkat menjadi 809.000 kasus pada tahun 2023 (Kemenkes RI, 2024). Pada tahun 2022,
program TB nasional menerima laporan sebanyak 724.309 pasien TB yang terdiri dari, 110.881 kasus
(15,3% dari total kasus) adalah anak-anak berusia di bawah 15 tahun, sementara 40.976 kasus lainnya
berasal dari kelompok usia 15-19 tahun (Kemenkes RI, 2023).

Provinsi Jawa Barat menjadi provinsi dengan kontribusi jumlah kasus Tuberkulosis tertinggi di
Indonesia yang berjumlah 91,368 kasus yang disusul oleh Provinsi Jawa Tengah sebanyak 43,121 kasus
dan Jawa Timur sebanyak 42,193 kasus (Ahdiat, 2022). Kasus tuberkulosis di ketiga provinsi tersebut
menyumbang angka sebesar 44% dari jumlah seluruh kasus tuberkulosis di Indonesia. Provinsi Jawa
Barat terdiri dari 27 Kabupaten/Kota dimana setiap wilayahnya pasti memiliki kondisi geografis yang
berbeda sehingga menyebabkan adanya perbedaan jumlah kasus TB antara wilayah satu dengan wilayah
yang lainnya sesuai dengan karakteristik wilayah tersebut dikaitkan dengan kondisi lingkungan dalam
rumah tangga penduduk.

Bertambahnya jumlah kasus penderita TB pada usia anak-anak dan remaja disebabkan oleh rendah
pengetahuan mengenai gejala dan pencegahan TB, akses yang terbatas terhadap pelayanan kesehatan, serta
lingkungan sosial yang kurang mendukung dalam upaya pencegahan TB (Ardian et al., 2024). Hal ini dapat
menyebabkan keterlambatan dalam mengenali tanda-tanda TB dan mencari pengobatan. Selain itu, dapat
memperburuk stigma terhadap penyakit ini, sehingga banyak kasus yang tidak dilaporkan (under-reported).

Berdasarkan hasil wawancara awal yang dilakukan terhadap 20 siswa SMK 45 Lembang, 11 (55%)
siswa menyatakan belum pernah dilakukan pendidikan kesehatan mengenai Tuberkulosis paru (TB) bagi
siswa siswi kelas sebelas, 9 (45%) siswa menyatakan bahwa tema penyuluhan yang pernah dilakukan hanya
berfokus pada masalah kesehatan seperti Sistem Reproduksi Remaja dan sistem kardiovaskular, sedangkan
pendidikan kesehatan mengenai Tuberculosis paru belum pernah. Selain itu, wawancara terhadap guru
mengungkapkan bahwa dan screening kesehatan dari penyedia kesehatan setempat (puskesmas) yang tidak
rutin. Hasil observasi yang dilakukan oleh pelaksana di sekitar lingkungan SMK 45 Lembang vyaitu,
kesadaran menggunakan PPA (masker) dan cuci tangan yang masih belum optimal, kebiasaan merokok
siswa di luar sekolah, dan lingkungan kelas yang berdebu.

Oleh sebab itu, pengabdian masyarakat ini dilakukan bertujuan untuk memberikan promosi kesehatan
kepada siswa-siswi kelas 11 SMK 45 Lembang, sebagai pendekatan untuk mencegah terjadinya penularan
TB baik di lingkungan sekolah ataupun masyarakat. Selain itu kegiatan ini juga dilakukan untuk
meningkatkan pengetahuan siswa-siswi kelas 11 SMK 45 Lembang mengenai Tuberculosis Paru (TB).
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METODE PELAKSANAAN

Metode yang digunakan dalam tinjauan pustaka ini dilakukan dengan pencarian artikel dalam
database jurnal penelitian, pencarian melalui internet dan tinjauan ulang artikel. Pencarian database
menggunakan Google Scholar, Penulis atau pelaksana menggunakan kata kunci Subjudul AND
(Pulmonary tuberculosis OR tuberculosis paru) AND (Lack Of Knowladge OR correlation OR
Kurangnya pengetahuan OR hubungan)Subjudul yang dimaksud adalah poin-poin umum dari
Tuberculosis Paru.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat dilaksanakan pada hari Rabu,tanggal 15 Januari 2025 pada
siswa/siswi kelas 11 SMK 45 Lembang dengan metode (a) ceramah oleh presentator untuk menyampaikan
informasi mengenai apa, bagaimana TB bisa terjadi dan bagaimana pencegahannya menggunakan media
power point, dilanjutkan dengan (b) diskusi tanya jawab digunakan oleh audiens pada presentator untuk
meningkatkan pemahaman dan pengetahuan terkait materi yang telah disampaikan, kemudian diakhiri
dengan (c) pengisian post-test dalam bentuk quiziz dan pembagian leaflet. Indikator dalam keberhasilan
sosialisasi/pengabdian kepada masyarakat ini dilihat dari nilai quiziz yang telah di isi oleh audiens, bila
nilai rata rata setelah diberikan penyuluhan ini lebih besar dibandingkan dengan sebelum diberikan
sosialisasi mengenai TB maka penyuluhan dinyatakan berhasil, metode evaluasi menggunakan analisis
dengan cara melihat nilai rata rata post test dan antusias audiens dalam mengikuti kegiatan.

Tahapan dalam kegiatan pengabdian yaitu dengan kegiatan sosialisasi yang dilakukan dalam tiga
tahapan, yaitu: (a) tahap persiapan berupa menyusun makalah dan proposal yang akan disajikan dan
menyusun jadwal kegiatan. (b) tahap pelaksanaan berupa rangkaian kegiatan yang dilaksanakan selama 2
jam dari pukul 10.00-12.00 WIB dengan metode ceramah, diskusi tanya jawab, pengisian post test diakhiri
dengan (c) evaluasi dengan menggunakan media sound system, proyektor, leaflet, dan format post test
menggunakan quizziz.

HASIL DAN PEMBAHASAN
a. Hasil

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan di SMK 45 Lembang pada hari Rabu, 15 Januari 2025. Pukul
10.00 — 12.00 WIB di Labolatorium SMK 45 Lembang kecamatan Lembang Kabupaten Bandung
Barat.yang di ikuti oleh 50 siswa/siswi kelas 11. Wujud kegiatan penyuluhan ini menggunakan media
power point dan leaflet, proses kegiatan sosialisasi/penyuluhan pada siswa/i dimulai dengan pembukaan,
memperkenalkan diri, dan menjelaskan tujuan kegiatan, tahap kegiatan selanjutnya adalah melakukan pre-
test melalui quiziz tentang pengetahuan mengenai TB dan pencegahannya di lingkungan sosial. Sebelum
menyampaikan materi peserta diminta untuk mengisi quiziz untuk mengukur pengetahuan peserta sebelum
diberikan materi, kegiatan dilanjutkan dengan melakukan penyuluhan oleh presentator dilanjutkan dengan
sesi tanya jawab dan siskusi tahap berikutnya peserta mengisi quiziz post-test untuk mengukur pengetahuan
audiens setelah dilaksankan sosialisasi/penyuluhan. Peserta sangat antusias ketika sesi tanya jawab dan
diskusi. Pada hasil kegiatan sosialisasi/pengabdian kepada masyarakat diperoleh hasil sebagai berikut:

Tabel 1. Hasil pre-test dan post-test

Variable Rata-Rata
Pengetahuan Pre-test Pos-test
70 90.1

1. Secara kuantitatif, kegiatan ini diikuti oleh 30 siswa/I di SMK 45 Lembang.
2. Secara kualitatif, para siswa/I merasa telah mendapatkan pengetahuan, yang sangat
mereka butuhkan hal ini dibuktikan dengan hasil evaluasi menggunakan quiziz.

Kendala utama yang terjadi pada kegiatan ini yaitu sebagian audiens tidak mengetahui mengenai
komplikasi Tuberculosis paru sehingga dalam penyampaian materi membutuhkan fasilitator untuk
memberikan pemahaman, akan tetapi masalah ini dapat teratasi dengan cara memberikan contoh
sederhana dalam kehidupan sehari hari. Di samping hal ini yang merupakan faktor penghambat atau
kendala sebagaimana dikemukakan di atas, ada beberapa hal yang merupakan faktor pendukung
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pelaksanaan kegiatan pengabdian ini. Pertama, pada umumnya kami mendapatkan izin atau
kemudahan dari Kepala Kepala Sekolah untuk melakukan kegiatan ini.

b. Pembahasan

Pada kegiatan pengabdian, yaitu Rabu, 15 Januari 2025, melalui kegiatan ceramah dan tanya jawab,
peserta mendapatkan informasi yang berkenaan dengan berbagai materi terkait Tuberculosis Paru, yaitu (i)
pengertian Tuberculosis paru (ii) faktor penyebab terjadinya Tuberculosis Paru, (iii) tanda dan gejala
Tuberculosis Paru (iv) Cara Penularan Tuberculosis Paru (v) Pencegahan Tuberculosis Paru dan (vi)
Mempraktekkan Etika Batuk. Kegiatan pengabdian dari awal sampai akhir, dapat diikuti oleh 30 siswa/l .
Hal itu menunjukkan bahwa pengetahuan mengenai Tuberculosis Paru, deteksi dini, penanganan, dan
pencegahannya sangat mereka butuhkan dalam kehidupannya.

Dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat mengenai penyuluhan tuberkulosis paru
menggunakan media PowerPoint dan leaflet untuk meningkatkan pemahaman siswa SMK, terdapat
beberapa tantangan yang dihadapi serta langkah-langkah penyelesaiannya. Salah satu hambatan utama
adalah kurangnya minat siswa dalam mengikuti sesi penyuluhan. Beberapa siswa tampak kurang
bersemangat, terutama ketika materi disampaikan melalui PowerPoint. Hal ini kemungkinan disebabkan
oleh metode penyampaian yang kurang menarik. Untuk mengatasi masalah ini, digunakan pendekatan yang
lebih interaktif, seperti diskusi kelompok, sesi tanya jawab, dan kuis singkat guna meningkatkan
keterlibatan siswa dalam pembelajaran. Selain itu, sebagian siswa mengalami kesulitan dalam memahami
istilah medis yang terdapat dalam materi tuberkulosis paru. Istilah-istilah teknis yang kompleks sering kali
menjadi kendala dalam memahami informasi dengan baik. Sebagai solusinya, penyampaian materi
dilakukan dengan bahasa yang lebih sederhana, menggunakan perumpamaan yang mudah dipahami dalam
kehidupan sehari-hari, serta memanfaatkan video edukatif untuk membantu memperjelas konsep terkait
tuberkulosis dan pencegahannya. Kendala lainnya adalah keterbatasan waktu yang tersedia untuk
penyuluhan. Waktu yang dialokasikan tidak cukup untuk menjelaskan seluruh aspek secara rinci. Oleh
karena itu, materi difokuskan pada poin-poin penting yang paling relevan bagi siswa. Selain itu, leaflet
diberikan sebagai bahan bacaan tambahan agar siswa tetap dapat mempelajari materi di luar sesi
penyuluhan. Tantangan berikutnya adalah keterbatasan fasilitas teknologi yang tersedia. Tidak semua ruang
kelas dilengkapi dengan proyektor yang mendukung tampilan PowerPoint secara optimal. Untuk
menyiasati hal ini, materi penyuluhan juga disajikan dalam bentuk leaflet sebelum sesi dimulai. Selain itu,
penggunaan papan tulis atau poster dijadikan alternatif untuk membantu visualisasi materi secara manual.
Kurangnya kesadaran siswa akan pentingnya pencegahan tuberkulosis juga menjadi hambatan yang perlu
diatasi. Beberapa siswa belum memahami betapa pentingnya mencegah penyakit ini, sehingga kurang
termotivasi untuk menerapkan langkah-langkah pencegahan yang telah dijelaskan. Untuk meningkatkan
kesadaran mereka, materi disampaikan dengan pendekatan berbasis kasus nyata, menampilkan dampak
tuberkulosis terhadap kehidupan sehari-hari, serta jika memungkinkan, menghadirkan kisah penyintas
tuberkulosis agar siswa lebih memahami pentingnya menjaga kesehatan dan mencegah penularan penyakit
ini. Selain itu, keterbatasan dalam distribusi leaflet juga menjadi tantangan tersendiri. Tidak semua siswa
mendapatkan versi cetaknya karena keterbatasan jumlah. Untuk mengatasi hal ini, leaflet juga disebarkan
dalam format digital melalui grup WhatsApp atau platform pembelajaran online agar seluruh siswa tetap
dapat mengakses informasi yang diberikan. Dengan mengidentifikasi kendala yang muncul serta langkah-
langkah untuk mengatasinya, diharapkan penyuluhan ini dapat berjalan lebih efektif dan memberikan
manfaat maksimal bagi siswa. Evaluasi dari tantangan yang dihadapi juga dapat menjadi bahan masukan
untuk meningkatkan kualitas penyuluhan di masa yang akan datang.

Keberhasilan kegiatan ini dapat dilihat pada evaluasi nilai quiziz serta didukung oleh pernyataan para
siswa/i yang disampaikan pada akhir kegiatan bahwa mereka merasa telah mendapatkan pengetahuan yang
sangat mereka butuhkan.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan kegiatan sosialisasi/pengabdian ini dilakukan menggunakan media powerpoint dan leaflet
dengan metode ceramah, diskusi tanya jawab, dan untuk melihat hasil evaluasi dilakukan analisis uji paired
sample test menggunakan quiziz dengan cara melakukan pre test sebelum sosialisasi/ pengabdian di mulai
dan memberikan post test setalah sosialisasi/pengabdian selesai, berdasarkan hasil analisis pre test dan post
tes terdapat peningkatan pengetahuan yang signifikan hal ini terbukti sebelum dilakukan
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sosialisasi/pengabdian nilai rata rata pre test diangka 70 dan nilai post test 90.1, dengan demikian
peningkatan pengetahuan peserta mengenai tuberculosis paru dapat dikatakan tercapai atau berhasil dalam
kegiatan penyuluhan ini.

Disarankan dalam program sosiaslisi/pengabdian berikutnya dapat lebih mengembangkan Inovasi
sehingga lebih mudah dalam memberikan pemahaman terhadap siswa.

UCAPAN TERIMA KASIH

Terima kasih sebesar-besarnya kepada Kepala Sekolah SMK 45 Lembang, yang telah dengan tulus
menerima kehadiran kami di tempat ini untuk melaksanakan kegiatan penyuluhan yang sangat penting ini.
Keberadaan kami di sini tidak lepas dari dukungan dan kerjasama yang baik dari pihak SMKN 45 Lembang,
sehingga kami dapat menjalankan program ini dengan lancar dan efektif.

Kami juga mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang telah berpartisipasi aktif dalam
kegiatan penyuluhan ini. Tanpa dukungan partisipasi, dan kerjasama dari berbagai pihak, termasuk para
peserta, dan semua individu yang terlibat, kegiatan ini tentu tidak akan berjalan dengan sukses seperti yang
kita harapkan. Setiap kontribusi, apapun itu, sangat berarti bagi keberhasilan penyuluhan ini. Kami berharap
hubungan baik ini dapat terus terjalin di masa depan demi mencapai tujuan bersama dalam meningkatkan
pengetahuan dan kesadaran masyarakat.
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Article Info ABSTRAK

Diabetes  Melitus  adalah  penyakit  metabolisme  yang
dikarakteristikkan oleh tingginya kadar glukosa dalam darah

Keywords: (hiperglikemia) sehingga akan mengalami gangguan vascular dan
Ankle Brachial Index ulkus pada kaki. Kondisi lansia yang semakin menurun menyebabkan
Elderly lansia menjadi tidak produktif terutama dengan komplikasi luka DM
Diabetes Mellitus (ulkus) akibat kurangnya perawatan kaki. Kegiatan pengabdian
Physical exercises kepada masyarakat ini akan mengajarkan kepada lansia dalam

perawatan kaki yaitu dengan melakukan pengkajian dan perawatan
mandiri pada kaki dan dilanjutkan dengan latihan fisik berupa senam
kaki untuk mencegah terjadinya luka dan membantu melancarkan
peredaran darah bagian kaki. Evaluasi kegiatan dilakukan dengan
penilaian pengetahuan dan nilai ABI pada lansia dengan diabetes
melitus. Hasil kegiatan menunjukkan kegiatan edukasi tentang
perawatan dan senam kaki dapat meningkatkan pengetahuan dan nilai
ankle brachial index (ABI) lansia. Program edukasi kesehatan harus
terus menjadi program penting di sarana pelayanan kesehatan bagi
lansia, agar bisa mendapatkan pengetahuan terbaru dan bermanfaat
bagi peningkatan kesehatannya di masa akan datang.

ABSTRACT

Diabetes Mellitus is a metabolic disease characterized by high levels
of glucose in the blood (hyperglycemia) resulting in vascular
disorders and ulcers in the legs. The declining condition of the elderly
causes the elderly to be unproductive, especially with complications
of DM wounds (ulcers) due to lack of foot care. This community
service activity will teach elderly people how to care for their feet,
namely by carrying out self-assessment and care for their feet so
followed by physical training in the form of foot exercises to prevent
injuries and help improve blood circulation in the feet. The evaluation
of the activity was carried out by assessing the knowledge and value
of ABI in the elderly with diabetes mellitus. The results of the activity
showed that educational activities about foot care and gymnastics
could increase the knowledge and value of the ankle-brachial index
(ABI) of the elderly. Health education programs must continue to be
an important program in health service facilities for the elderly, and
to get the latest knowledge and be useful for improving their health in
the future.
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PENDAHULUAN

Diabetes Melitus termasuk kelompok penyakit metabolisme yang dikarakteristikkan oleh tingginya
kadar glukosa dalam darah (hiperglikemia) karena defek sekresi insulin, defek kerja insulin atau kombinasi
keduannya. World Health Organization (WHO) pada tahun 1997 Porth (2007) mengklasifikasikan diabetes
menjadi empat jenis, antara lain: Diabetes Melitus tipe 1, Diabetes Melitus tipe 2, Diabetes Mellitus
kehamilan serta Diabetes tipe lain (. Diabetes Melitus tipe 2 atau juga dikenal sebagai Non-Insulin
Dependent Diabetes (NIDDM). Dalam Diabetes Melitus tipe 2, jumlah insulin yang diproduksi oleh
pankreas biasanya cukup untuk mencegah ketoasidosis tetapi tidak cukup untuk memenuhi kebutuhan
tubuh total @. Lansia mengalami penuaan dan menyebabkan penurunan fungsi tubuh secara keseluruhan.
Memasuki usia tua berarti mengalami penurunan fisik, psikososial, spiritual dan juga akan mengalami
kehilangan daya tahan terhadap infeksi dan risiko mengalami penyakit degeneratif seperti DM dengan
proses penyembuhan yang lambat pada luka (ulkus)®®. Kondisi lansia yang semakin menurun
menyebabkan lansia menjadi tidak produktif terutama dengan komplikasi luka DM (ulkus) akibat
kurangnya perawatan kaki. Lansia mengalami penurunan kemampuan perawatan diri, sehingga lansia
kurang mampu melakukan perawatan yang dapat membantu mereka dalam menyelesaikan masalah
kesehatannya. Perawat memiliki peran dalam membantu pemenuhan perawatan diri terapeutik pada lansia
dengan DM melalui pencegahan dan pengendalian DM, salah satunya adalah dengan perawatan kaki
sehingga dapat meningkatkan sirkulasi darah ke seluruh jaringan perifer terutama pada kaki lansia ©. Studi
pendahuluan yang telah dilakukan pada bulan Januari hingga Februari 2024 di Desa Tumbang Liting,
diidentifikasi ada 3 lansia yang mengalami ulkus diabetic yang memerlukan perawatan kaki yang intensif
dan 1 jari kaki lansia ada yang sudah dilakukan amputasi. Berdasarkan data dari Puskesmas Kasongan,
diabetes melitus adalah salah satu penyakit terbesar dari 10 besar penyakit terbanyak di wilayah puskesmas
kasongan. Bentuk pelayanan di Puskesmas Kasongan lebih banyak memberikan terapi pengobatan rutin
bagi lansia diabetes melitus, selain adanya pelayanan di posyandu lansia. Kegiatan edukasi di posyandu
jarang dilakukan, hanya lebih banyak kegiatan berupa pemeriksaan tekanan darah dan pemberian obat jika
diperlukan. Lansia yang mengalami diabetes melitus teridentifikasi di buku laporan Puskesmas Kasongan
adalah sebanyak 35 orang yang rutin mendapatkan pengobatan diabetes. Kondisi lansia diabetes melitus
memerlukan penanganan yang lebih baik dan intensif agar dapat mengurangi risiko komplikasi yang lebih
berat terutama pada kasus ulkus diabetic. Dengan melakukan perawatan kaki secara teratur dapat
mengurangi penyakit kaki diabetic sebesar 50 — 60%. Manajemen diet, pemantauan kadar gula darah, terapi
farmakologi adalah penatalaksanaan dari diabetes mellitus, selain itu perlu adanya perawatan kaki dengan
melakukan pengkajian dan perawatan mandiri pada kaki dan dilanjutkan dengan latihan fisik berupa
olahraga jasmani. Untuk melakukan vaskularisasi perawatan kaki dapat juga dilakukan dengan gerakan-
gerakan kaki yang dikenal sebagai senam kaki diabetic ©. Senam diabetes bertujuan untuk meningkatkan
kebugaran jasmani atau nilai aerobik yang optimal bagi penderita diabetes, dengan olah raga yang
disesuaikan dengan kebutuhan penderita diabetes tanpa komplikasi yang berat. Senam kaki juga dipercaya
dapat mengelola pasien Diabetes Mellitus, Pasien Diabetes Mellitus setelah senam kaki merasa nyaman,
mengurangi nyeri, mengurangi kerusakan saraf dan mengontrol gula darah serta memperlancar peredaran
darah di kaki. Sementara itu, disebutkan bahwa senam kaki diabetik menimbulkan rasa senang pada anggota
dan juga dapat memotivasi anggota lainnya untuk tetap rutin berolahraga (. Jadi senam kaki diabetik
merupakan senam aerobik low impact dan berirama dengan gerakan yang menyenangkan serta dapat
meningkatkan kebugaran fisik dan memperlancar peredaran darah. Tujuan yang didapat setelah melakukan
senam kaki ini adalah untuk memperlancar peredaran darah pada kaki penderita diabetes, sehingga nutrisi
mengalir lancar ke jaringan. Selain itu, juga memperkuat otot-otot kecil, mencegah kelainan bentuk kaki,
mengatasi keterbatasan gerak sendi, dan mencegah cedera.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat dilaksanakan meliputi:

1. Pengurusan surat perijinan pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat.

2. Koordinasi dengan pihak Dinas Kesehatan Kasongan dan Pihak Desa Tumbang Liting Kabupaten
Katingan dalam mengidentifikasi kembali lansia yang mengalami diabetes melitus di wilayah kerja
Puskesmas Kasongan dan identifikasi kegiatan tentang rencana dan teknis pelaksanaan pengabdian
masyarakat. Penjajakan dan perkenalan oleh tim pengabmas.

3. Tahap persiapan kegiatan yaitu pembuatan media pendidikan kesehatan
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Tim pelaksana menyiapkan media pendidikan kesehatan tentang pengkajian, perawatan mandiri pada
kaki dan senam kaki serta alat-alat yang dibutuhkan untuk kegiatan pengabdian masyarakat.
Pengkajian awal yaitu dengan melakukan penilaian pengetahuan lansia tentang pengkajian, perawatan
mandiri pada kaki dan senam kaki diabetes sebelum kegiatan edukasi berlangsung. Penilaian dilakukan
melalui kuesioner yang telah disediakan.

Pengkajian lanjutan yaitu dengan melakukan penilaian ABI pada lansia. Penilaian ABI dilakukan
dengan menggunakan tensimeter untuk menilai tekanan darah lansia, yaitu pada kedua pergelangan
kaki dan tangan.

Melakukan Pendidikan Kesehatan dan Latihan

a. Tim melakukan persiapan dalam kegiatan

1) Alatyang harus disiapkan adalah: kursi (jika tindakan dilakukan dalam posisi duduk), tata cara
pelaksanaan latihan dalam bentuk modul.

2) Sedangkan persiapan klien adalah kesepakatan dengan pasien, waktu, tempat dan tujuan
kegiatan. Lansia yang ditargetkan dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat adalah
sebanyak 20 orang. Lansia dikumpulkan di balai desa untuk dapat mengikuti kegiatan
bersama-sama.

3) Tim memperhatikan juga lingkungan yang mendukung, seperti lingkungan yang nyaman bagi
pasien, dan jaga privasi pasien.

b. Tim melaksanakan kegiatan pendidikan kesehatan dan latihan tentang pengkajian, perawatan
mandiri pada kaki dan senam kaki diabetes dan dilakukan dengan menggunakan media modul.

Evaluasi kegiatan dilaksanakan sebanyak 2 kali yaitu:

a. Tim akan mengevaluasi pelaksanaan kegiatan dengan kunjungan di minggu ke-2 kegiatan

b. Selanjutnya evaluasi di minggu ke 4 (akhir kegiatan) berupa:

1) Tim melakukan penilaian kembali tentang pengetahuan lansia kembali tentang pengkajian,
perawatan mandiri pada kaki dan senam kaki diabetes.

2) Melakukan penilaian ABI pada lansia setelah kegiatan selesai.

Hasil dari kegiatan pengabdian kepada masyarakat akan diintegrasikan dalam proses pembelajaran
bagi mahasiswa untuk mata kuliah Asuhan Keperawatan I, Il dan I1l DM (Askep 1 DM, Askep Il DM,
Askep Il DM), Keperawatan Keluarga, Keperawatan Medikal Bedah dan Pendidikan Kesehatan
Diabetes Melitus (PKDM).

HASIL DAN PEMBAHASAN

1.

Hasil Kegiatan
Pelaksanaan kegiatan pendidikan kesehatan, tim melaksanakan kegiatan pengabdian kepada

masyarakat yaitu pada 20 lansia di Balai Desa Tumbang Liting Kabupaten Katingan. Pendidikan

kesehatan dan latihan tentang pengkajian, perawatan mandiri pada kaki dan senam kaki diabetes dan
dilakukan dengan tatap muka sebanyak 3 kali kegiatan dengan menggunakan media modul tentang

senam kaki pada lansia DM.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat yaitu sebagai berikut:

1) Pertemuan 1 dilakukan penilaian tingkat pengetahuan awal tentang pengkajian, perawatan mandiri
pada kaki dan senam kaki diabetes serta penilaian ABI, kemudian dilakukan pendidikan kesehatan
dengan menggunakan media modul tentang senam kaki pada lansia DM.

a) Hasil tingkat penilaian tingkat pengetahuan awal tentang pengkajian pada kaki.
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Diagram 1
Pengetahuan Awal tentang Pengkajian pada
Kaki (n=20)
20
. 8 12
Tinggi Rendah

Diagram 1 menunjukkan tingkat pengetahuan awal tentang pengkajian pada
kaki lansia adalah dengan pengetahuan rendah sebanyak 12 lansia (60%).

b) Hasil penilaian tingkat pengetahuan awal tentang perawatan mandiri pada kaki

Diagram 2
Tingkat Pengetahuan Awal tentang Perawatan
Mandiri pada Kaki (n=20)

20 14
0 I
Tinggi Rendah

Diagram 2 menunjukkan tingkat pengetahuan awal tentang pengkajian pada
kaki lansia adalah dengan pengetahuan rendah sebanyak 14 lansia (70%).

c) Hasil penilaian tingkat pengetahuan awal tentang senam kaki

Diagram 3
Tingkat Pengetahuan Awal tentang Senam
Kaki (n=20)

Rendah e 18
Tinggi N 2
0 5 10 15 20

Diagram 3 menunjukkan tingkat pengetahuan awal tentang senam kaki lansia
adalah dengan pengetahuan rendah sebanyak 18 lansia (90%).

d) Hasil Penilaian ABI

Digram 4
Hasil Penilaian ABI pada Lansia (n=20)

PAD berat (<0.5) 0
PAD sedang (0.5-0.8) 0
PAD ringan (0.8-0.9) e 2
Ditoleransi (0.9-1.0) T e 15
Normal (1.0-1.4) m—— 3

0 2 4 6 8 10 12 14 16
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Diagram 4 menunjukkan hasil penilaian ABI pada lansia yaitu sebanyak 15
lansia (75%) dengan kategori nilai ABI intoleransi (0.9-1.0).

2) Pertemuan 2 dilakukan oleh tim dengan melakukan kunjungan untuk memberikan edukasi
kesehatan tahap ke 2 (di minggu ke-2) yaitu tentang pengkajian pada kaki, perawatan kaki mandiri,
senam kaki dan mengevaluasi kegiatan lansia. Hasil kunjungan, lansia rutin melakukan senam kaki
2 kali dalam seminggu dengan durasi 15 menit.

Evaluasi akhir kegiatan dilaksanakan pada minggu ke-4. Kegiatan kunjungan dilaksanakan dengan
melakukan edukasi kesehatan terakhir, kemudian dilakukan penilaian pengetahuan akhir lansia
kembali tentang pengkajian, perawatan mandiri pada kaki dan senam kaki diabetes. Dan disesi terakhir
dilakukan penilaian ABI pada lansia setelah kegiatan selesai.

1) Hasil perbandingan penilaian tingkat pengetahuan awal dan akhir tentang pengkajian pada kaki.

Diagram 5
Hasil Perbandingan Penilaian Tingkat Pengetahuan Awal dan Akhir
Tentang Pengkajian Pada Kaki (n=20)

15
20 8 12

5
0 _- -—

Tinggi Rendah

B Pre M Post

Diagram 5 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat pengetahuan awal (pre) dengan
tingkat pengetahuan akhir (post) tentang pengkajian pada kaki, yaitu lansia yang memiliki
pengetahuan tinggi adalah sebanyak 15 lansia (75%) atau terdapat peningkatan sebanyak 7 orang
(35%) dengan pengetahuan tinggi tentang pengkajian pada kaki.

2) Hasil perbandingan penilaian tingkat pengetahuan awal dan akhir tentang perawatan mandiri pada
kaki.

Diagram 6
Hasil Perbandingan Penilaian Tingkat Pengetahuan Awal dan
Akhir Tentang Perawatan Mandiri pada Kaki (n=20)

14
20 . 12 3

0 —— | -_

Tinggi Rendah

B Pre M Post

Diagram 6 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat pengetahuan awal (pre) dengan
tingkat pengetahuan akhir (post) tentang perawatan mandiri pada kaki, yaitu lansia yang memiliki
pengetahuan tinggi adalah sebanyak 12 lansia (60%) atau terdapat peningkatan sebanyak 6 orang
(30%) dengan pengetahuan tinggi tentang perawatan mandiri pada kaki.

3) Hasil perbandingan penilaian tingkat pengetahuan awal dan akhir tentang senam kaki
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Diagram 7
Hasil Perbandingan Penilaian Tingkat Pengetahuan Awal dan
Akhir Tentang Senam Kaki (n=20)

20 17 18
0 —— |
Tinggi Rendah

M Pre M Post

Diagram 7 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan tingkat pengetahuan awal (pre) dengan
tingkat pengetahuan akhir (post) tentang senam kaki, yaitu lansia yang memiliki pengetahuan tinggi
adalah sebanyak 17 lansia (85%) atau terdapat peningkatan sebanyak 15 orang (75%) dengan
pengetahuan tinggi tentang perawatan mandiri pada kaki.

4) Hasil perbandingan penilaian ABI awal dan akhir setelah diberikan edukasi kesehatan.

Diagram 8
Hasil perbandingan penilaian ABI awal dan akhir setelah diberikan
edukasi kesehatan (n=20)
PAD berat (<0.5)  §
PAD sedang (0.5-0.8) = §
PAD ringan (0.8-0.9) [llmds >
Ditoleransi (0.9-1.0) 15

Normal (1.0- 1.4)  |T=———— 9

0 5m Post mPre 10 15 20

Diagram 8 menunjukkan bahwa terdapat perbedaan nilai ABI awal (pre) dengan nilai ABI
akhir (post), yaitu lansia yang memiliki nilai ABI normal (post) adalah sebanyak 9 lansia (45%)
atau terdapat peningkatan sebanyak 6 orang (30%) dengan nilai ABI normal.

2. Pembahasan

Ulkus kaki diabetes merupakan penyebab utama 85% dari seluruh amputasi pada ekstremitas
bawah®. Gangguan vascular perifer baik akibat makrovaskular (aterosklerosis) maupun gangguan
mikrovaskular menyebabkan terjadinya iskemia kaki. Keadaan tersebut disamping sebagai penyebab
terjadinya ulkus juga mempersulit proses penyembuhan, terutama dengan kondisi penuaan pada
lansia®. Kondisi lansia yang semakin menurun menyebabkan lansia menjadi tidak produktif terutama
dengan komplikasi luka DM (ulkus) akibat kurangnya perawatan kaki ©.

Hasil kegiatan menunjukkan terjadi peningkatan tingkat pengetahuan tentang pengkajian,
perawatan mandiri pada kaki dan kemampuan dalam melakukan senam kaki diabetes (2 kali seminggu
dengan durasi 15 menit). Demikian pulan dengan hasil penilaian ABI, juga terjadi peningkatan nilai
ABI sebelum dan sesudah kegiatan. Lansia yang mampu melakukan pengkajian yang tepat pada kaki,
melakukan perawatan kaki dengan tepat secara mandiri, serta melakukan senam kaki diabetes minimal
2 kali seminggu dengan waktu 15 menit, akan berpotensi memiliki ABI yang baik dan normal. Kondisi
tersebut akan mendukung kesehatan lansia yang mengalami DM dan mengurangi risiko terjadinya
penurunan sirkulasi darah di kaki sehingga ulkus DM atau risiko amputasi akan dapat dicegah ©.
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Diabetic Self Management Education (DSME) adalah merupakan bentuk edukasi yang dapat diberikan
untuk memandirikan lansia dalam perawatan dirinya sebagai penderita DM (V19 Bentuk edukasi
dalam kegiatan ini sangat bermanfaat dalam peningkatan pengetahuan lansia DM dan akan berdampak
pada perubahan sikap dan perilaku lansia DM dalam mencegah komplikasi terutama pada kaki lansia.

KESIMPULAN DAN SARAN

Pemberikan edukasi kesehatan sangat diperlukan bagi lansia dalam meningkatkan pengetahuan
sehingga perubahan sikap dan perilaku ke arah lebih baik dalam upaya pencegahan komplikasi DM
terutama pada kaki lansia. Edukasi kesehatan yang lebih berfokus pada peningkatan kemandirian lansia
sangat membantu lansia agar dapat membuat lansia DM hidup lebih produktif, berkualitas dan tidak
menjadi beban bagi keluarganya. Program edukasi harus terus menjadi program penting di sarana pelayanan
kesehatan bagi lansia, agar lansia bisa mendapatkan pengetahuan terbaru dan bermanfaat bagi peningkatan
kesehatannya di masa akan datang.
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Penulis mengucapkan terima kasih kepada pihak yang telah memberi dukungan terhadap pelaksanaan
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Setiap remaja putri di seluruh dunia dapat terinfeksi genitalianya yang
dapat menimbulkan kejadian vaginitis, servisitis, uretritis, dan
trikomoniasis yang dapat berkomplikasi pada kehamilan. Upaya
untuk mencegah infeksi dan penyakit genitalia dengan menjaga
kebersihan dan kesehatan organ reproduksi. Program pengabdian ini
adalah upaya untuk peningkatan pengetahuan dalam perawatan
genitalia oleh remaja putri untuk mencegah terjadinya berbagai
gangguan kesehatan reproduksi,

Kegiatan pemberian edukasi kesehatan tersebut berupa ceramah, dan
diskusi kelompok menggunakan media audio visual yang dilakukan
di SMP Muhammadiyah Jayapura dengan melibatkan 100 remaja
putri. Pemilihan lokasi mitra berdasarkan studi pendahuluan yang
menunjukkan adanya remaja putri yang mengalami masalah
kesehatan reproduksi.

Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan pengetahuan yang
signifikan tentang perawatan kesehatan reproduksi remaja putri.
Diharapkan setelah kegiatan pengabdian ini dapat dilakukan
screening kesehatan reproduksi bagi remaja putri dan pembentukan
kelompok remaja sadar kesehatan reproduksi.

ABSTRACT

Every adolescent girl worldwide is susceptible to genital infections,
potentially leading to vaginitis, cervicitis, urethritis, and
trichomoniasis, which can complicate pregnancy. To prevent these
infections, maintaining genital hygiene and reproductive health is
crucial.

The health education activities were in the form of lectures and group
discussions using audio-visual media conducted at SMP
Muhammadiyah Jayapura involving 100 young women. The selection
of partner locations was based on preliminary studies which showed
that there were young women who experienced reproductive health
problems.

The evaluation results showed a significant increase in knowledge
about reproductive health care for young women. It is hoped that after
this service activity, reproductive health screening can be carried out
for young women and the formation of reproductive health awareness
youth groups..

Corresponding Author: diyahastutinur@yahoo.com

PENDAHULUAN

Sekitar 100 juta wanita setiap tahun di seluruh dunia terinfeksi genitalianya yang dapat menimbulkan
kejadian vaginitis, servisitis, uretritis, dan trikomoniasis yang dapat berkomplikasi pada kehamilan.
Vaginosis bakterial adalah penyebab paling umum dari gejala penyakit vagina di kalangan wanita (Kumar
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Shah et al., 2019). Kesehatan reproduksi adalah suatu keadaan sejahtera fisik, mental dan social secara utuh
tidak semata-mata bebas dari penyakit atau kecacatan dalam semua hal yang berkaitan dengan sistem
reproduksi, serta fungsi dan prosesnya. Menurut PERMENKES RI Nomor 25 tahun 2014 remaja
merupakan penduduk dalam rentang usia 10-18 tahun. Masa remaja berdasarkan umur dibedakan menjadi
3 kelompok yaitu; masa remaja awal 10-13 tahun, masa remaja tengah 14-16 tahun, dan masa remaja akhir
17-19 tahun. Pada masa pubertas ini sangat penting bagi remaja putri untuk mengetahui tentang cara
perawatan kesehatan reproduksi(Az-zuhra et al., 2021).

Hasil penelitian Mareti dan Nurasa tahun 2022 menunjukkan bahwa pengetahuan remaja yang baik
setelah dilakukan edukasi terjadi peningkatan terutama pada topik mengenai pengertian kesehatan
reproduksi, pengetahuan organ reproduksi, pengetahuan masa subur dan kehamilan, pengetahuan
pemeliharaan alat reproduksi. Hal ini menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan remaja setelah
dilakukan kegiatan edukasi tentang kesehatan reproduksi (Mareti & Nurasa, 2022).

Hasil survey penduduk antar sensus 2022 menunjukkan usia 15-24 tahun mencapai 44.653.95 juta atau
sebesar 16,5% dari total penduduk Indonesia, jumlah ini akan mengalami peningkatan hingga tahun 2030.
Hasil SDKI KRR tahun 2017 menunjukkan pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi di Indonesia
masih rendah. Masalah reproduksi pada remaja perlu mendapat penanganan serius, karena masalah tersebut
paling banyak muncul pada Negara berkembang, seperti Indonesia karena kurang tersedianya akses untuk
mendapat informasi mengenai kesehatan reproduksi (Widayati et al., 2023). Berdasarkan hasil studi
pendahuluan terdapat 5 dari 10 siswi yang pernah mengalami masalah kesehatan reproduksi. Sehingga
tujuan dari kegiatan pengabdian masyarakat ini untuk meningkatkan penegtahuan remaja putri tentang
kesehatan resproduksi agar dapat mencegah terjadinya masalah kesehatan reproduksi pada remaja putri.

METODE PELAKSANAAN

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini dengan metode ceramah dan diskusi kelompok.
Pemateri menyampaikan informasi dengan media PPT dan video edukasi. Sebelum penyampaian materi,
remaja putri diminta untuk mengisi kuesioner pretest. Setelah mengisi kuesioner kemudian dibentuk
kelompok diskusi agar remaja putri dapat mendiskusikan tentang masalah-masalah kesehatan reproduksi
yang dapat terjadi pada remaja dan cara pencegahannya. Setelah penyampaian materi selama 30 menit
kemudian dibagikan kuesioner posttest. Sasaran pemberian edukasi ini adalah 100 remaja putri yang
bersekolah di SMP Muhammadiyah Jayapura. Kegiatan ini terlaksana pada bulan Agustus 2024 di Aula
SMP Muhammadiyah Jayapura.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian ini telah diikuti oleh 100 reponden remaja putri dengan rentang usia 12 sampai
14 tahun dan telah mengalami fase menstruasi. Setelah dilakukan kegiatan edukasi diperoleh adanya
peningkatan pengetahuan mengenai kesehatan reproduksi remaja putri yang dilihat dari hasil pretest
diperoleh 68 (68%) peserta memiliki pengetahuan yang baik, dan hasil dari posttest 100 (100%) dengan
pengetahuan yang baik.

Tabel 1. Karakteristik Remaja Putri

. . . Jumlah
Karakteristik Remaja Putri N %
Usia

12 tahun 25 25
13 tahun 55 55
14 tahun 20 20

Menarche
<10 tahun 10 10
10-11 tahun 65 65
12-13 tahun 25 25
Total 100 100
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Tabel 2. Pengetahuan Remaja Putri Tentang Kesehatan Reproduksi

Pengetahuan Remaja Putri Tentang Edukasi
Kesehatan Reproduksi Pre Post
Baik 68 100
Kurang 32 0
Total 100 100

Tabel diatas menunjukkan bahwa adanya peningkatan kesadaran tentang pentingnya menjaga
kesehatan reproduksi pada saat remaja mulai dari pengetahuan tentang anatomi sistem reproduksi
perempuan, perubahan pada masa pubertas, cara menjaga kebersihan organ genitalia, dapat mendeteksi
adanya gangguan kesehatan pada organ genitalia secara dini. Pengetahuan menjaga kesehatan serta pola
hidup sehat juga bisa di dapat seseorang yang memiliki tingkat pendidikan yang tinggi serta
memiliki pola pikir yang lebih berkembang dan lebih logis. Pendidikan memiliki efek perilaku seseorang
untuk membentuk pola hidup, terutama dalam memotivasi sikap untuk berperan serta dalam
pembangunan kesehatan (Akcaya et al., 2023)

Penelitian dari Mareti & Nurasa (2022) menunjukkan beberapa tingkatan pengetahuan tentang
kesehatan reproduksi pada remaja di kota pangkal pinang dengan kategori baik dan kategori sedang. Namun
pada kegiatan pengabdian ini seluruh remaja putri memiliki pengetahuan yang baik setelah mendapatkan
informasi tentang perawatan kesehatan reproduksi dengan media audio visual.

Kegiatan pengabdian ini sangat efektif untuk meningkatkan pengetahuan remaja putri dengan metode
pembelajaran siswa aktif, menggunakan media audio visual, dan diskusi kelompok terbimbing. Hal ini
sesuai dengan pendapat dari Fitri dan Jamiati yang melakukan penelitian dengan media audio visual yang
efektif bagi remaja putri dalam meningkatkan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi (Fitri & Jamiati,
2020).

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat ini menunjukkan bahwasannya kegiatan pemberdayaan remaja
putri khususnya untuk menjaga kesehatan reproduksi dan genitalia merupakan suatu tindakan yang
komprehensif yang mencakup dukungan keluarga, pola prilaku sehat sehari hari, menambah akses layanan
pengetahuan tentang kesehatan reproduksi di tingkat sekolah pertama, dan kampanye tentang kesadaran
berperilaku sehat untuk meningkatkan pengetahuan remaja putri. Febriana dan Mulyono, (2022)
menyampaikan tentang pentingnya dukungan keluarga dalam peningkatan pengetahuan dan perawatan
kesehatan reproduksi remaja putri.

Gambar 1. Dokumentasi Bersama Remaja Putri
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Gambar 3. Dokumentasi Diskusi dan Tanya Jawab
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Gambar 4. Dokumentasi Penyerahan Hadiah

Hasil kegiatan pengabdian masyarakat tersebut menunjukkan bahwa adanya peningkatan kesadaran
remaja putri tentang pentingnya menjaga kesehatan reproduksi disaat remaja mulai dari pengetahuan
tentang anatomi sistem reproduksi perempuan, perubahan pada masa pubertas, cara menjaga kebersihan
organ genitalia, serta dapat mendeteksi adanya gangguan kesehatan pada organ genetalia secara dini.

Kegiatan pengabdian ini dilakukan dengan metode pembelajaran siswa aktif, menggunakan media
audio visual, dan diskusi klompok terbimbing sehingga menjadikan kegiatan ini sangat efektif dalam
meningkatkan pengetahuan tentang kesehatan reproduksi di tingkat sekolah pertama. Hal ini sesuai dengan
penelitian Umami tentang efektifitas penggunaan media audiovisual dalam meningkatkan pengetahuan
remaja putri (Umami et al., 2022). Penggunaan media audio visual dalam melakukan promosi kesehatan
menjadi daya tarik bagi remaja putri saat memperoleh informasi kesehatan. Perkembangan teknologi saat
ini memudahkan remaja putri dalam mendapatkan informasi tentang kesehatan reproduksi melalui media
sosial dan elektronik.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat pada remaja putri ini telah memberikan dampak bagi peningkatan
pengetahuan remaja putri tentang perawatan kesehatan reproduksi. Peningkatan pengetahuan ini dapat
dipengaruhi oleh penggunaan media audio visual dan juga pengalaman dari remaja putri dengan adanya
kemudahan mendapatkan informasi melalui media sosial. Oleh karena itu perlu dilakukan pemberian
informasi tentang kesehatan reproduksi remaja putri melalui media sosial yang interaktif sesuai dengan
kebutuhan remaja saat ini. Selain itu juga perlu dibentuk kelompok remaja sadar kesehatan reproduksi
untuk menjadi pencetus kesehatan reproduksi dikalangan remaja.
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Article Info ABSTRAK

Studi di Pakisaji Kabupaten Malang menemukan bahwa 64,3%
remaja putri memiliki pengetahuan kurang tentang anemia.
Keywords: Remaja putri berisiko tinggi mengalami anemia akibat
Community empowerment, menstruasi, yang dapat berdampak pada kesehatan, termasuk
early detection, komplikasi kehamilan. Faktor utama meliputi volume
anemia, .
menstrual patterns, perdarahar_1 berlebihan dan kurangnya pemahaman tentang pola
hemoglobin levels, menstruasi serta kadar hemoglobin.
adolescent girls. Program pengabdian masyarakat pada Desember 2024
bertujuan meningkatkan kesadaran remaja putri terhadap
anemia melalui edukasi, penyuluhan, dan skrining kesehatan.
Survei terhadap 72 responden menunjukkan bahwa hampir
setengah dari mereka dengan pola menstruasi tidak normal
mengalami anemia ringan, sementara yang memiliki pola
menstruasi normal cenderung tidak mengalami anemia.
Hasil ini menegaskan korelasi antara pola menstruasi dan kadar
hemoglobin. Intervensi jangka panjang diperlukan untuk
meningkatkan pengetahuan dan perubahan perilaku dalam
pencegahan anemia. Program ini diharapkan meningkatkan
kesadaran remaja putri tentang pentingnya pemantauan
menstruasi, pola makan bergizi, serta suplementasi zat besi guna
menjaga kesehatan reproduksi.

ABSTRACT

Adolescent girls are more susceptible to anemia due to monthly blood
loss during menstruation. This condition increases the risk of
pregnancy and childbirth complications and may even lead to
mortality. One of the primary contributors to anemia is prolonged and
excessive menstrual bleeding. Additionally, limited awareness of
menstrual patterns and hemoglobin levels further elevates the risk.
Therefore, early detection is essential for prevention and for raising
awareness about reproductive health. This community engagement
program aims to empower adolescent girls in the early detection of
anemia by monitoring menstrual patterns and hemoglobin levels. The
study employed a participatory approach, consisting of awareness
campaigns, health education, and screenings. Screening involved
interviews about menstrual cycles and hemoglobin measurements
using simple tools. A total of 72 adolescent girls participated in this
program. Results showed that participants with irregular menstrual
patterns were more likely to experience mild anemia compared to
those who were non-anemic, moderately anemic, or severely
anemic. These findings suggest a correlation between menstrual
patterns and hemoglobin levels in adolescent girls. This program is
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expected to enhance awareness and knowledge about anemia
prevention through menstrual health monitoring, a balanced diet,
and a healthy lifestyle.

*Corresponding Author: susi_milwati@poltekkes-malang.ac.id

PENDAHULUAN

Prevalensi anemia di Indonesia masih cukup tinggi, terutama di kalangan remaja putri.
Berdasarkan data Riskesdas 2018, prevalensi anemia pada perempuan (27,2%) lebih tinggi
dibandingkan dengan laki-laki (20,3%) (Riskesdas, 2019). WHO (2021) juga melaporkan bahwa
29,9% perempuan usia 15-49 tahun di Indonesia mengalami anemia. Selain itu, prevalensi anemia
pada remaja putri berusia 15-24 tahun meningkat dari 18,4% pada 2013 menjadi 32% pada 2018.
Tingginya angka kejadian ini menunjukkan bahwa anemia masih menjadi tantangan besar dalam
kesehatan remaja di Indonesia.

Beberapa faktor utama yang berkontribusi terhadap tingginya angka anemia pada remaja putri
antara lain kurangnya kesadaran akan risiko anemia, pola makan yang tidak seimbang, serta
gangguan pada siklus menstruasi. Banyak remaja putri yang belum memahami pentingnya
memantau pola menstruasi dan kaitannya dengan anemia. Kurangnya pengetahuan mengenai
kebutuhan zat besi serta pola makan yang rendah kandungan zat besi memperburuk kondisi ini
(Harahap, 2018). Selain itu, menstruasi yang tidak teratur atau perdarahan yang berlebihan juga
berperan dalam meningkatkan risiko anemia. Kehilangan darah yang signifikan dapat
menyebabkan penurunan kadar hemoglobin dalam darah, sehingga tubuh mengalami kekurangan
oksigen yang berdampak pada berbagai fungsi tubuh (Kumalasari et al., 2019).

Anemia pada remaja putri umumnya terjadi karena tubuh mengalami defisiensi hemoglobin
akibat rendahnya kadar zat besi dalam darah. Pada kondisi ini, menstruasi yang berkepanjangan
atau volume perdarahan yang besar dapat menyebabkan kehilangan zat besi dalam jumlah
signifikan. Hal ini semakin diperparah dengan pola konsumsi makanan yang tidak mencukupi
kebutuhan gizi, terutama kurangnya asupan zat besi yang berasal dari daging merah, sayuran hijau,
dan kacang-kacangan. Kurangnya kesadaran akan pentingnya kesehatan menstruasi juga
menyebabkan banyak remaja putri tidak mengenali gejala anemia sejak dini, sehingga
keterlambatan dalam mengambil tindakan pencegahan menjadi masalah yang sering terjadi.

Untuk mengatasi permasalahan ini, deteksi dini melalui pemantauan pola menstruasi dan kadar
hemoglobin menjadi langkah penting dalam mencegah anemia pada remaja putri. Pemberdayaan
masyarakat berbasis edukasi dan skrining kesehatan dapat menjadi solusi dalam meningkatkan
kesadaran dan pengetahuan remaja mengenai pola menstruasi serta pentingnya pemenuhan gizi
yang tepat. Edukasi mengenai pola makan bergizi, konsumsi makanan kaya zat besi, serta gaya
hidup sehat perlu ditingkatkan guna membantu mereka menjaga kesehatan reproduksi dan
mencegah anemia sejak dini. Dengan adanya program ini, diharapkan remaja putri dapat lebih
memahami pentingnya menjaga kesehatannya, menerapkan pola hidup sehat, serta melakukan
langkah-langkah pencegahan anemia agar kualitas hidup mereka meningkat.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini menggunakan pendekatan partisipatif,
di mana remaja putri dilibatkan secara aktif dalam seluruh tahapan, mulai dari edukasi hingga deteksi dini
anemia. Pendekatan ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman dan kesadaran remaja putri terhadap
pentingnya kesehatan reproduksi dan pencegahan anemia.

1. Populasi dan Sampel
Sasaran utama dalam kegiatan ini adalah remaja putri yang berusia 12—-18 tahun dengan jumlah
responden sebanyak 72 orang. Sampel dipilih menggunakan teknik purposive sampling, dengan kriteria

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 43


mailto:susi_milwati@poltekkes-malang.ac.id

ISSN 3064-4550

inklusi mencakup remaja yang telah mengalami menstruasi minimal satu tahun terakhir dan bersedia
berpartisipasi dalam program.

2. Instrumen Penelitian
Instrumen yang digunakan dalam ini adalah wawancara terkait siklus menstruasi serta observasi
untuk pemeriksaan Hb. Alat yang digunakan Hb digital untuk mengukur kadar hemoglobin dalam darah
secara akurat dan cepat. Lembar kalender menstruasi untuk mencatat siklus menstruasi, durasi, serta
keluhan yang dialami peserta.

3. Tahapan Kegiatan
a. Sosialisasi dan Penyuluhan
Kegiatan diawali dengan sesi sosialisasi dan penyuluhan yang membahas topik mengenai:
1) Pengertian anemia, penyebab, dan dampaknya pada kesehatan remaja putri.
2) Faktor risiko anemia, termasuk pola makan rendah zat besi dan gangguan siklus menstruasi.
3) Pentingnya deteksi dini melalui pemantauan pola menstruasi dan kadar hemoglobin.
4) Penyuluhan dilakukan dalam bentuk diskusi interaktif dengan media pendukung seperti
presentasi, leaflet edukatif, dan simulasi pemantauan menstruasi.
b. Skrining Kesehatan
Setelah penyuluhan, dilakukan skrining kesehatan untuk mendeteksi remaja putri yang berisiko
mengalami anemia. Skrining dilakukan dengan dua metode utama:
1) Wawancara terkait siklus menstruasi, yang mencakup durasi, volume perdarahan, serta
gejala yang dialami selama menstruasi.
2) Pemeriksaan kadar hemoglobin (Hb) menggunakan Hb digital, dengan prosedur yang sesuai
standar WHO (2021).
Hasil skrining dikelompokkan menjadi kategori normal dan berisiko anemia. Responden dengan
kadar Hb di bawah 12 g/dL dikategorikan berisiko dan memerlukan intervensi lebih lanjut.
c. Intervensi Edukatif dan Pendampingan
Bagi peserta yang masuk dalam kategori berisiko anemia, diberikan intervensi edukatif dan
pendampingan terkait pola makan bergizi dan pencegahan anemia. Intervensi ini meliputi:
1) Pemberian edukasi personal mengenai makanan tinggi zat besi dan vitamin C yang dapat
membantu penyerapan zat besi.
2) Pendampingan dalam pembuatan menu seimbang, dengan simulasi pemilihan bahan
makanan yang mendukung peningkatan kadar hemoglobin.
3) Pemberian leaflet gizi dan jurnal pemantauan menstruasi untuk membantu peserta lebih
sadar terhadap pola menstruasi mereka.
d. Evaluasi Program
Evaluasi program dilakukan melalui perbandingan tingkat pengetahuan dan kesadaran peserta
sebelum dan sesudah intervensi. Pengukuran dilakukan dengan metode pre-test dan post-test,
menggunakan kuesioner yang mencakup pemahaman mengenai anemia, pola makan, serta
kesadaran terhadap kesehatan menstruasi.

4. Analisis Data
Data yang diperoleh dari hasil skrining dan evaluasi diolah menggunakan metode deskriptif
kuantitatif, dengan penyajian dalam bentuk tabel distribusi frekuensi dan grafik. Selain itu, dilakukan
uji statistik Spearman Rank untuk melihat hubungan antara pola menstruasi dan kadar hemoglobin.
Metode pelaksanaan ini diharapkan dapat memberikan dampak yang relevan dalam meningkatkan
kesadaran remaja putri mengenai anemia dan pencegahannya, serta mendorong mereka untuk lebih
memperhatikan kesehatan menstruasi dan pola makan sehari-hari.
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HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Hasil
a. Distribusi Frekuensi Karakteristik Responden

Distribusi Frekuensi Karakteristik

Responden
Karakteristik N i)
Usia
13-15 Tahun 37 5l
16-18 Tahun 15 48,6
IMT
Kurus 13 18,1
Normal 53 73,6
Gemulk 6 8.1
Siklus
Menstruasi
Normal 49 681
Tidak Normal 23 1,9
Lamanya
menstruasi
Normal 35 48,6
Tidak Maormal a7 5l
Banyaknya
darah pada saat
menstruasi
Mormal T3 100
Tidak Mormal 0 8]
Jumlah T 100

Berdasarkan Tabel 1, sebagian besar responden berusia 13-15 tahun, yaitu sebanyak 37 remaja putri
(51,4%) dari total 72 responden, yang tergolong dalam kategori remaja awal. Indeks Massa Tubuh (IMT)
normal berada pada rentang 18,5-25,0, dan mayoritas responden memiliki berat badan dalam kategori
tersebut, yakni 53 remaja putri (73,6%). Selain itu, sebanyak 49 responden (68,1%) memiliki siklus
menstruasi dalam rentang normal, yaitu 21-35 hari. Namun, sebanyak 37 responden (51,4%) mengalami
durasi menstruasi di luar rentang normal, di mana lama menstruasi yang dianggap normal berkisar antara
3-7 hari. Sementara itu, seluruh responden (100%) mengalami jumlah perdarahan menstruasi yang masih
dalam batas normal, dengan rata-rata frekuensi pergantian pembalut sebanyak 2 hingga 6 kali per hari.

b. Distribusi Frekuensi Pola Menstruasi Responden

Distribusi Frekuensi Pola Menstruasi

Responden
Pola I %
Menstruasi
MNormal 26 36,1
Tidak Normal 46 3.0
Jumlah T2 100

Hasil analisis frekuensi menunjukkan bahwa mayoritas responden memiliki pola menstruasi yang
tidak teratur. Namun, berdasarkan data, sebagian besar remaja putri juga memiliki siklus menstruasi dalam
rentang normal.
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c. Distribusi Kadar Hemoglobin Responden

Distribusi Kadar Hemoglobin Responden

Kadar
Hemoglobin Pada I %
Remaja Putri

Tidak Anemia a5 48.6
Anemia Ringan 1% 45.8
Anemia Sedang 4 5,6

Anemia Berat ] 0
Jumlah T2 100

Berdasarkan data yang dilakukan di Wilayah Desa Wonokerso Kecamatan Pakisaji Kabupaten Malang

hampir setengah remaja putri tidak mengalami anemia yaitu dengan kadar hb > 12 g/dl dengan frekuensi
lebih banyak dibandingkan dengan remaja putri yang mengalami anemia ringan, anemia sedang dan anemia
berat.

d. Hubungan Pola Menstruasi dengan Kadar Hemoglobin Pada Remaja Putri Tabulasi Silang
“Hubungan Pola Menstruasi Dengan Kadar Hemoglobin

Pola
Menst Kadar Hemoglobin
ruasi
Tidak r'!.]:ue i r"u:ue ;"!l..l!.E'
Ane ia mia mia Jumla
. Ringa Seda Berat h
mia n ng
F % F % F % F % F %
Mormal 2z 30 4 56 O 0 o o = 36
O B .1
Tidak 13 18, =2 40 4 5, 0 4 63
MNormal i 0 .3 ] [+ L0
Jumlah 35 48 3 45 4 5 © o 7 10
:6 3 ‘.'H i) -3 0

Berdasarkan data menunjukkan bahwa remaja putri dengan pola menstruasi tidak normal hampir

setengahnya mengalami anemia ringan. Sedangkan responden dengan pola menstruasi normal hampir
setengahnya tidak mengalami anemia..

2.

Pembahasan
Menstruasi sebagai Proses Fisiologis

Menstruasi merupakan proses fisiologis yang terjadi pada wanita sebagai bagian dari siklus
reproduksi, biasanya terjadi setiap bulan pada usia reproduktif. Siklus menstruasi yang normal berkisar
antara 21 hingga 35 hari dengan durasi perdarahan sekitar 3 hingga 7 hari (Proverawati & Misaroh,
2019). Namun, beberapa remaja putri mengalami siklus menstruasi yang tidak normal, seperti siklus
yang terlalu pendek, terlalu panjang, atau tidak teratur. Gangguan siklus menstruasi dapat
mengindikasikan adanya masalah kesehatan, baik yang bersifat fisiologis, psikologis, maupun terkait
dengan pola hidup dan kebiasaan makan yang tidak sehat (Deligeoroglou & Karountzos, 2020).

Faktor-Faktor yang Mempengaruhi Pola Menstruasi

Berbagai faktor dapat memengaruhi pola menstruasi pada remaja putri, antara lain:
Status Gizi: Pola makan yang tidak seimbang atau kurang gizi dapat mengganggu keseimbangan
hormon dalam tubuh. Defisiensi zat besi, vitamin D, serta asam lemak omega-3 diketahui dapat
mengganggu proses ovulasi, yang berpengaruh pada keteraturan menstruasi (Mishra et al., 2020).
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Kekurangan zat besi, khususnya, berhubungan erat dengan anemia, yang bisa memperburuk gangguan
menstruasi pada remaja.

Aktivitas Fisik: Olahraga yang berlebihan atau kekurangan aktivitas fisik dapat memengaruhi
keseimbangan hormon reproduksi. Aktivitas fisik berlebih, misalnya pada atlet remaja, dapat
menyebabkan amenorea atau tidak adanya menstruasi akibat peningkatan hormon stres dan penurunan
hormon reproduksi (De Souza et al., 2019). Sebaliknya, kurangnya aktivitas fisik dapat menyebabkan
penumpukan lemak tubuh, yang berkontribusi pada ketidakseimbangan hormon estrogen dan
progesteron.

Stres dan Faktor Psikologis: Stres emosional yang tinggi dapat mengganggu regulasi hormon yang
mengatur siklus menstruasi. Stres kronis dapat menyebabkan peningkatan kadar kortisol, yang
memengaruhi fungsi hipotalamus dan mempengaruhi kestabilan hormon reproduksi (Kim et al., 2021).

Gangguan Hormonal: Sindrom Ovarium Polikistik (PCOS) merupakan salah satu gangguan hormonal
yang sering dialami remaja putri, yang mengakibatkan ketidakteraturan menstruasi. PCOS ditandai
dengan peningkatan kadar hormon androgen yang dapat mengganggu keseimbangan hormon estrogen
dan progesteron (Rasquin et al., 2021).

Faktor Lingkungan dan Kebiasaan Hidup: Paparan polusi, pola tidur yang tidak teratur, serta
konsumsi makanan olahan atau tinggi lemak dapat mengganggu keseimbangan hormon tubuh dan
meningkatkan risiko gangguan menstruasi (Chen et al., 2022). Kebiasaan seperti merokok juga
diketahui berhubungan dengan gangguan hormonal yang dapat mengganggu siklus menstruasi.

Menstruasi yang tidak normal bisa menjadi indikator adanya masalah kesehatan reproduksi yang lebih
besar. Oleh karena itu, penting bagi remaja putri untuk menjaga pola hidup sehat yang mencakup konsumsi
makanan bergizi, mengelola stres dengan baik, dan berolahraga secara teratur. Pemeriksaan kesehatan
secara berkala juga sangat diperlukan untuk mendeteksi gangguan hormonal atau masalah kesehatan
lainnya yang dapat memengaruhi siklus menstruasi (Santoro et al., 2020).

Status Hemoglobin pada Remaja Putri di Desa Wonokerso
Berdasarkan data yang diperoleh di Desa Wonokerso, Kecamatan Pakisaji, Kabupaten Malang, hampir
setengah dari remaja putri memiliki kadar hemoglobin (Hb) > 12 g/dL, yang menunjukkan bahwa mereka
tidak mengalami anemia. Angka ini lebih tinggi dibandingkan dengan remaja putri yang mengalami anemia
ringan, sedang, maupun berat. Anemia pada remaja putri merupakan masalah kesehatan yang signifikan,
yang dipengaruhi oleh berbagai faktor, termasuk pola makan, kebiasaan hidup sehat, dan edukasi kesehatan
yang ada di masyarakat (Kemenkes RI, 2018).

Status hemoglobin yang baik pada remaja putri di wilayah ini dapat dihubungkan dengan faktor pola
konsumsi makanan yang bergizi, terutama yang kaya akan zat besi. Penelitian menunjukkan bahwa asupan
makanan yang mengandung zat besi, seperti daging merah, sayuran hijau, dan produk yang diperkaya zat
besi, dapat meningkatkan kadar hemoglobin secara signifikan (Sari et al., 2020). Program suplementasi zat
besi juga memiliki peran penting dalam mencegah anemia, terutama bagi remaja putri yang berisiko tinggi
mengalami defisiensi zat besi (Astuti et al., 2021).

Di sisi lain, beberapa faktor risiko, seperti pola makan yang tidak seimbang, kurangnya kesadaran akan
pentingnya zat besi, serta gangguan kesehatan seperti gangguan menstruasi dengan perdarahan yang lebih
banyak, dapat menyebabkan anemia pada sebagian remaja (Nurjanah et al., 2019). Kebiasaan mengonsumsi
teh atau kopi setelah makan juga diketahui dapat menghambat penyerapan zat besi dalam tubuh, yang pada
gilirannya meningkatkan risiko anemia (Kurniawan & Dewi, 2022).
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Saran untuk Mengatasi Anemia pada Remaja Putri
Untuk mencegah anemia pada remaja putri, diperlukan pendekatan yang lebih komprehensif, termasuk
edukasi gizi yang lebih intensif, perubahan pola makan menuju konsumsi yang lebih sehat, serta
suplementasi zat besi secara teratur. Selain itu, pengawasan kesehatan secara rutin juga penting dilakukan
untuk mendeteksi dini gangguan yang dapat memengaruhi kesehatan reproduksi dan kadar hemoglobin
(WHO, 2020).

Beberapa teori ini berkaitan dengan aspek fisiologi, psikologi, serta teori kesehatan masyarakat yang
lebih luas. Berikut adalah beberapa teori yang relevan:

1. Teori Homeostasis Hormonal

Teori homeostasis hormonal menyatakan bahwa tubuh manusia memiliki mekanisme pengaturan yang
memastikan keseimbangan hormon tetap stabil. Siklus menstruasi dipengaruhi oleh berbagai hormon yang
diproduksi oleh kelenjar hipotalamus, hipofisis, dan ovarium. Ketidakseimbangan hormon, yang dapat
dipengaruhi oleh stres, pola makan, atau gangguan fisik lainnya, dapat menyebabkan siklus menstruasi
yang tidak teratur (Rebar, 2021). Misalnya, stres berlebihan dapat mengganggu sumbu hipotalamus-
hipofisis-ovarium yang mengatur produksi estrogen dan progesteron, sehingga menyebabkan gangguan
pada siklus menstruasi.

2. Teori Peningkatan Hormon Stres (Stress Hormone Theory)

Teori ini berfokus pada peran hormon stres, seperti kortisol, dalam memengaruhi keseimbangan
hormon reproduksi. Stres kronis dapat mengganggu regulasi siklus menstruasi dengan meningkatkan kadar
kortisol dalam tubuh, yang pada gilirannya dapat menurunkan produksi hormon seks, seperti estrogen dan
progesteron. Hal ini berpotensi menyebabkan menstruasi tidak teratur atau bahkan amenorea. Penelitian
juga menunjukkan bahwa perempuan yang menghadapi stres emosional atau fisik jangka panjang
cenderung mengalami gangguan menstruasi (Torres et al., 2019).

3. Teori Perubahan Hormonal pada Pubertas (Pubertal Hormonal Changes Theory)

Teori ini menjelaskan bahwa perubahan hormonal yang terjadi selama pubertas adalah faktor utama
dalam ketidakteraturan siklus menstruasi pada remaja putri. Pubertas memicu peningkatan produksi
hormon estrogen dan progesteron, namun tubuh remaja masih dalam tahap adaptasi terhadap pengaturan
hormonal tersebut. Akibatnya, siklus menstruasi bisa menjadi tidak teratur selama beberapa tahun pertama
setelah menarche (permulaan menstruasi pertama) hingga sistem hormonal stabil. Penelitian menunjukkan
bahwa sebagian besar remaja mengalami variasi dalam siklus menstruasi selama 2-3 tahun pertama setelah
menarche, dan ini adalah hal yang normal (Harlow et al., 2020).

4. Teori Psiko-sosial (Psychosocial Theory)

Faktor psikososial, seperti tekanan dari lingkungan sosial dan budaya, juga dapat memengaruhi siklus
menstruasi. Beberapa faktor psikososial yang dapat memengaruhi menstruasi meliputi kecemasan sosial,
ketidaknyamanan dalam situasi sosial tertentu, serta persepsi individu tentang tubuhnya. Stres yang
berkaitan dengan dinamika sosial dan kultural, seperti harapan masyarakat terhadap penampilan atau peran
gender, dapat memperburuk kondisi kesehatan mental dan mengganggu siklus menstruasi (Husain et al.,
2021).

5. Teori Nutrisi dan Gizi (Nutrition and Diet Theory)

Nutrisi yang baik dan seimbang sangat penting dalam mendukung kesehatan reproduksi. Teori ini
menyarankan bahwa diet yang kaya akan gizi, terutama vitamin dan mineral tertentu, dapat mempengaruhi
siklus menstruasi. Defisiensi gizi seperti kekurangan zat besi, asam folat, dan vitamin D diketahui dapat
menyebabkan gangguan menstruasi, karena zat-zat ini berperan penting dalam produksi hormon reproduksi
dan kesehatan ovarium (Mishra et al., 2020). Sebaliknya, konsumsi makanan olahan atau diet yang tinggi
lemak trans dapat meningkatkan resistensi insulin dan mengganggu keseimbangan hormon seks, yang
berpotensi menyebabkan gangguan siklus menstruasi.
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6. Teori Pola Tidur dan Ritme Sirkadian (Sleep and Circadian Rhythm Theory)

Teori ini menunjukkan bahwa pola tidur yang tidak teratur, terutama kurang tidur atau gangguan tidur,
dapat memengaruhi kesehatan hormonal dan sistem reproduksi. Ritme sirkadian tubuh yang terganggu,
misalnya karena sering begadang atau bekerja pada malam hari, dapat menyebabkan ketidakseimbangan
hormon yang mempengaruhi siklus menstruasi. Penelitian menunjukkan bahwa kurang tidur dapat
meningkatkan kadar kortisol dan hormon stres lainnya, yang dapat mempengaruhi produksi hormon
reproduksi (Nir et al., 2020).

7. Teori Ketidakseimbangan Ovarium (Ovarian Dysregulation Theory)

Sindrom Ovarium Polikistik (PCOS) adalah salah satu gangguan hormonal yang sering menyebabkan
siklus menstruasi tidak teratur pada remaja putri. Teori ketidakseimbangan ovarium menyatakan bahwa
ketidakseimbangan dalam pengaturan folikel ovarium dan ovulasi dapat menyebabkan gangguan
menstruasi. Dalam PCOS, gangguan dalam pengaturan ovulasi menyebabkan tingginya kadar hormon
androgen, yang menghambat perkembangan folikel dan mengganggu siklus menstruasi (Rasquin et al.,
2021).

8. Teori Kesehatan Masyarakat (Public Health Theory)

Menurut teori ini, faktor sosial dan lingkungan berperan penting dalam mempengaruhi kesehatan
reproduksi. Pola makan yang buruk, kurangnya akses ke fasilitas kesehatan, dan lingkungan yang tidak
mendukung kesehatan, dapat meningkatkan risiko gangguan menstruasi pada remaja. Oleh karena itu,
pendekatan berbasis kebijakan publik yang menyarankan edukasi kesehatan, penyuluhan mengenai pola
hidup sehat, dan peningkatan akses kesehatan dapat membantu mencegah gangguan menstruasi pada
remaja putri (Astuti et al., 2021).

Berdasarkan data yang diperoleh, menunjukkan bahwa remaja putri dengan pola menstruasi tidak
normal, hampir setengahnya mengalami anemia ringan. Di sisi lain, hampir setengahnya yang memiliki
pola menstruasi normal tidak mengalami anemia. Hal ini mengindikasikan bahwa pola menstruasi yang
tidak teratur atau tidak normal dapat berhubungan dengan risiko anemia pada remaja putri. Pola menstruasi
yang tidak teratur bisa menyebabkan kehilangan darah yang lebih banyak selama menstruasi, yang pada
gilirannya dapat menurunkan kadar hemoglobin dalam tubuh dan menyebabkan anemia (Kurniawan &
Dewi, 2022). Anemia pada remaja putri umumnya terkait dengan kekurangan zat besi, yang dapat
disebabkan oleh konsumsi makanan yang tidak cukup mengandung zat besi, pola makan yang buruk, serta
faktor-faktor fisiologis seperti perdarahan menstruasi yang lebih banyak (Sari et al., 2020).

Selain faktor menstruasi, faktor-faktor lain yang mempengaruhi kejadian anemia pada remaja putri
termasuk gangguan gastrointestinal, yang dapat menghambat penyerapan zat besi, serta gangguan genetik
seperti thalassemia, yang mengganggu produksi hemoglobin (Rizal et al., 2021). Remaja putri yang
mengalami anemia ringan seringkali tidak menunjukkan gejala yang signifikan, tetapi apabila kondisi ini
tidak segera ditangani, bisa berkembang menjadi anemia yang lebih berat dan berdampak pada kualitas
hidup serta kesehatan mereka secara keseluruhan. Salah satu langkah penting untuk mengatasi masalah ini
adalah melalui edukasi gizi yang tepat, yang mencakup pemahaman tentang pentingnya konsumsi makanan
yang kaya zat besi dan makanan bergizi lainnya (WHO, 2020).

Faktor lain yang berkontribusi terhadap ketidakteraturan pola menstruasi adalah stres emosional dan
fisik. Stres dapat mempengaruhi keseimbangan hormon, yang berperan dalam regulasi siklus menstruasi.
Stres kronis dapat menyebabkan ketidakseimbangan hormon yang berdampak pada siklus menstruasi yang
tidak teratur dan, pada beberapa kasus, berpotensi memperburuk anemia (Baumgartner et al., 2021). Oleh
karena itu, pengelolaan stres yang baik sangat penting untuk menjaga kestabilan hormonal remaja putri dan
mendukung kesehatan menstruasi mereka. Selain itu, aktivitas fisik yang berlebihan atau kurang juga dapat
mempengaruhi pola menstruasi. Remaja yang kurang aktif cenderung memiliki lemak tubuh yang lebih
tinggi, yang dapat mengganggu produksi hormon reproduksi dan memperburuk ketidakteraturan menstruasi
(Dusek, 2019).

Pentingnya Pemeriksaan Kesehatan Rutin

Salah satu cara untuk mengidentifikasi anemia pada tahap awal adalah melalui pemeriksaan kesehatan
rutin yang mencakup tes darah, termasuk pemeriksaan kadar hemoglobin. Pemeriksaan ini memungkinkan
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untuk mendeteksi secara dini tanda-tanda anemia dan menangani kondisi ini sebelum berkembang menjadi
lebih parah. Pemeriksaan rutin ini juga dapat mendeteksi adanya gangguan kesehatan lain yang berpotensi
memengaruhi keseimbangan gizi dan hormon, yang pada gilirannya mempengaruhi pola menstruasi remaja
putri (Mishra et al., 2020). Pemeriksaan yang teratur menjadi hal yang sangat penting, terutama bagi remaja
yang memiliki pola menstruasi tidak teratur atau memiliki risiko tinggi anemia.

Intervensi Gizi dan Edukasi Kesehatan

Peningkatan kesadaran melalui program edukasi gizi juga sangat diperlukan untuk mengurangi
kejadian anemia pada remaja putri. Program edukasi ini dapat diberikan melalui sekolah atau komunitas
untuk memastikan remaja putri memahami pentingnya asupan zat besi dan gizi seimbang dalam diet
mereka. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa konsumsi makanan kaya zat besi, seperti daging merah,
sayuran hijau, dan makanan yang diperkaya zat besi, dapat secara signifikan meningkatkan kadar
hemoglobin pada remaja putri dan mengurangi risiko anemia (Sari et al., 2020). Selain itu, pemberian
suplemen zat besi kepada remaja putri yang berisiko tinggi anemia dapat membantu mencegah terjadinya
defisiensi zat besi, terutama bagi mereka yang tidak memperoleh cukup zat besi dari makanan sehari-hari
(Astuti et al., 2021). Program suplementasi zat besi yang terorganisir dengan baik dan dilaksanakan secara
teratur dapat memastikan lebih banyak remaja putri mencapai status hemoglobin yang optimal dan
mencegah perkembangan anemia lebih lanjut.

Peran Kesehatan Mental dan Emosional

Kesehatan mental juga berperan penting dalam menjaga keseimbangan hormonal dan pola menstruasi
yang sehat. Remaja putri yang mengalami stres emosional atau psikologis cenderung lebih rentan terhadap
gangguan hormon, yang dapat menyebabkan siklus menstruasi yang tidak teratur dan memperburuk risiko
anemia (Kim et al., 2021). Oleh karena itu, penting bagi remaja untuk diajarkan cara-cara mengelola stres,
baik melalui kegiatan fisik yang menyegarkan, meditasi, atau konseling psikologis. Mengurangi faktor-
faktor stres ini akan sangat membantu dalam memperbaiki pola menstruasi mereka serta menjaga kesehatan
secara keseluruhan.

Dalam rangka memperbaiki status kesehatan menstruasi dan mengatasi anemia pada remaja putri,
pendekatan yang komprehensif diperlukan, termasuk intervensi gizi, edukasi kesehatan, pemeriksaan rutin,
serta perhatian terhadap kesehatan mental. Dengan langkah-langkah tersebut, diharapkan lebih banyak
remaja putri yang dapat memiliki pola menstruasi yang teratur dan kadar hemoglobin yang optimal, yang
pada gilirannya akan mendukung kesehatan mereka secara menyeluruh, meningkatkan konsentrasi belajar,
serta produktivitas dalam aktivitas sehari-hari (WHO, 2020).

KESIMPULAN DAN SARAN
1) Kesimpulan

a. Mayoritas remaja putri dalam penelitian ini memiliki pola menstruasi yang tidak normal
dibandingkan dengan mereka yang memiliki pola menstruasi normal. Pola menstruasi yang tidak
normal ditandai dengan durasi menstruasi yang lebih panjang atau jumlah perdarahan yang lebih
banyak dari batas normal.

b. Sebagian besar remaja putri dalam penelitian ini memiliki kadar hemoglobin dalam kategori tidak
anemia. Namun, masih ditemukan responden yang mengalami anemia dalam kategori ringan,
sedang, dan berat.

c. Hasil analisis statistik menggunakan uji Spearman rank menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan antara pola menstruasi dengan kadar hemoglobin pada remaja putri di Wilayah Desa
Wonokerso, Kecamatan Pakisaji. Hal ini ditunjukkan dengan nilai p-value < 0,05, sehingga hipotesis
nol (HO) ditolak. Artinya, semakin tidak normal pola menstruasi seorang remaja putri, semakin
tinggi risiko mengalami anemia akibat kehilangan darah yang lebih banyak selama menstruasi.
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2). Saran
a. Bagi Remaja Putri
Diharapkan agar meningkatkan pemahaman tentang menstruasi dan anemia serta pentingnya
pencegahan anemia. Remaja putri dianjurkan untuk rutin mengonsumsi tablet tambah darah (Fe)
dan makanan kaya zat besi, seperti daging merah, sayuran hijau, dan kacang-kacangan, guna
mencegah anemia yang dapat berdampak pada menurunnya konsentrasi dan prestasi belajar.
b. Bagi Pelayanan Kesehatan
Hasil penelitian ini dapat menjadi dasar dalam meningkatkan kewaspadaan terhadap anemia
pada remaja putri. Pelayanan kesehatan diharapkan dapat mengoptimalkan program pencegahan
anemia, seperti edukasi tentang pola makan sehat, pemberian suplemen zat besi, serta pemantauan
kesehatan remaja putri secara berkala.
c. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan penelitian ini dapat menjadi referensi bagi penelitian berikutnya. Penelitian lebih
lanjut dapat dilakukan dengan meneliti variabel lain yang mempengaruhi anemia pada remaja putri,
seperti pola makan, tingkat aktivitas fisik, dan status gizi. Selain itu, disarankan untuk menggunakan
jumlah responden yang lebih besar agar hasil penelitian lebih akurat dan dapat digeneralisasikan
dengan lebih baik.

UCAPAN TERIMA KASIH

Dalam pelaksanaan Tridarma Perguruan Tinggi, dosen wajib melaksanakan pengabdian kepada
masyarakat (Pengabmas) sebagai bagian dari upaya menerapkan ilmu pengetahuan dan teknologi untuk
kepentingan masyarakat. Kegiatan pengabdian ini merupakan rangkaian hasil penelitian yang bertujuan
untuk memberikan dampak positif dalam meningkatkan pengetahuan dan keterampilan masyarakat dalam
menjaga kesehatan.

Kami sangat bersyukur dapat bekerja sama dengan Ibu Anggun Setyorini dan tim mahasiswa D3
Keperawatan yang telah menunjukkan dedikasi dan semangat yang luar biasa. Terima kasih yang sebesar-
besarnya kami sampaikan kepada Ibu Anggun Setyarini, beserta tim mahasiswa D3 Keperawatan yang telah
turut berpartisipasi dalam pengabdian masyarakat ini. Kontribusi, dedikasi, dan semangat yang telah
diberikan sangat berarti dalam mendukung kelancaran dan keberhasilan program ini. Semoga kerja sama
ini dapat terus memperkuat upaya kita dalam meningkatkan kesehatan masyarakat dan memberikan
manfaat yang sebesar-besarnya bagi mereka yang membutuhkan."
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pengaduan terkait masalah stres yang dialami ibu- ibu. Hal ini
menyebabkan tekanan yang dialami oleh ibu yang tinggal di RW
Jurang Belimbing. Situasi-situasi tersebut dapat diatasi dengan
regulasi emosi yang tinggi agar tidak menimbulkan gangguan internal
maupun eksternal. Salah satu intervensi yang dapat diberikan untuk
meningkatkan regulasi emosi pada ibu yang tinggal di RW Jurang
Belimbing adalah dengan pelatihan regulasi emosi. Tujuan dari
pengabdian kepada masyarakat ini adalah meningkatkan kemampuan
untuk mengelola emosi pada Ibu PKK di RW Jurang Belimbing dan
dapat melatih ibu-ibu lainnya. Metode yang dilakukan adalah
mempersiapkan materi modul pengelolaan emosi dengan pengasuh,
melakukan workshop buku panduan untuk fasilitator sebagai
pedoman untuk pelaksanaan intervensi, implementasi terapi regulasi
emosi kepada peserta pelatihan, serta evaluasi dan refleksi. Hasil dari
pengabdian masyarakat ini adalah peserta antusias dan aktif
mengikuti pelatihan regulasi emosi. Sebanyak 72% Ibu PKK dapat
melakukan pengelolaan emosi dengan baik. Kemampuan pengelolaan
emosi meningkat dari rentang skor 0-8 menjadi skor 5-8.
Kesimpulannya adalah latihan regulasi emosi efektif meningkatkan
kemampuan pengelolaan emosi Ibu PKK.

PKK Mothers

ABSTRACT

The target of the community service was the PKK mothers of
Tembalang Village in RW.04 Jurang Belimbing, Tembalang Sub-
district, Semarang City, Central Java. The mental health cadres in
RW Jurang Belimbing received daily complaints regarding stress
issues experienced by the mothers. This situation caused significant
pressure for the mothers living in RW Jurang Belimbing. These
situations could be addressed through high emotional regulation to
prevent internal and external disturbances. One of the interventions
that could be provided to enhance emotional regulation among the
mothers in RW Jurang Belimbing was emotional regulation training.
The aim of this community service was to improve the ability to
manage emotions among the PKK mothers in RW Jurang Belimbing
and to train other mothers as well. The methods employed included
preparing emotional management module materials with the
caregivers, conducting a workshop on the facilitator's guide as a
reference for implementing the intervention, implementing emotional
regulation therapy for the training participants, and conducting
evaluations and reflections. The results of this community service
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indicated that the participants were enthusiastic and actively engaged
in the emotional regulation training. A total of 72% of the PKK
mothers were able to manage their emotions effectively. Their
emotional management skills improved from a score range of 0-8 to
a score range of 5-8. In conclusion, emotional regulation training was
effective in enhancing the emotional management abilities of the PKK
mothers.

*Meidiana Dwidiyanti: mdwidiyanti@gmail.com

PENDAHULUAN

Pembina kesejahteraan keluarga (PKK) merupakan organisasi kemasyarakatan yang memberdayakan
perempuan untuk berpartisipasi dalam pembangunan kesejahteraan Indonesia. PKK yang akan kami
kunjungi adalah PKK Kelurahan Tembalang di RW Jurang Belimbing. Anggota PKK tersebut merupakan
masyarakat RW Jurang Belimbing yang berlokasi di RW.04, Kelurahan Tembalang, Kecamatan
Tembalang, Kota Semarang, Jawa Tengah. Berdasarkan data survei lapangan, RW.04 Jurang Belimbing
terdiri dari 30 kepala keluarga (KK) yang terbagi menjadi lima rukun tetangga (RT). Jumlah pendudukan
RW.04 sebanyak 98 jiwa, yang terdiri dari 48 penduduk laki-laki dan 50 penduduk perempuan.t

Terdapat beragam masalah yang dialami oleh ibu-ibu yang tinggal di RW Jurang Belimbing. Kader
kesehatan jiwa di RW Jurang Belimbing setiap hari menerima pengaduan terkait masalah stres yang dialami
ibu-ibu. Masalah yang dihadapi antara lain menderita penyakit kronis, masalah ekonomi, konflik internal
keluarga, hubungan personal ibu dengan suami, anak-anak, tetangga, masalah kekerasan dalam rumah
tangga (KDRT), kepercayaan dan komunikasi suami istri, serta perbedaan daerah asal yang menyebabkan
kesulitan beradaptasi bagi ibu yang menjadi warga baru. Hal ini menyebabkan tekanan yang dialami oleh
ibu yang tinggal di RW Jurang Belimbing. Maka dari itu, regulasi emosi sangat berperan untuk mengatasi
permasalahan tersebut.

Situasi stres akan menghasilkan berbagai reaksi emosional seperti kemarahan, kecemasan, dan depresi.
Apabila situasi stres terus terjadi, emosi individu akan memiliki siklus yang hanya berubah di antara emosi-
emosi tersebut, tergatung pada keberhasilan dalam mengatur emosi. Emosi merupakan suatu gejala psiko-
fisiologis yang menimbulkan efek pada persepsi, sikap dan tingkah laku serta dalam bentuk ekspresi
tertentu.? Keterampilan seseorang dalam mengelola emosinya sangat diperlukan supaya dapat
mengendalikan stres dan mencegah terjadinya gangguan, baik dalam tingkah laku maupun interaksi dengan
lingkungan. Keterampilan mengelola emosi berkaitan dengan regulasi emosi yaitu kemampuan untuk
memonitor, mengevaluasi, dan memodifikasi reaksi emosional individu untuk mencapai tujuan agar
sanggup menghadapi tekanan.

Regulasi emosi adalah proses individu dalam mempengaruhi emosi yang dimilikinya serta bagaimana
cara mereka dalam mengekspresikan dan mengalami emosi tersebut.® Proses regulasi emosi adalah proses
pengendalian emosi. Ibu yang memiliki regulasi emosi rendah bisa mengalami psikopatologi, baik
gangguan internal (depresi, stres, sedih) ataupun gangguan eksternal (perilaku disregulasi dan kemarahan).
Situasi-situasi tersebut dapat diatasi dengan regulasi emosi yang tinggi agar tidak menimbulkan gangguan
internal maupun eksternal.*

Tahapan regulasi emosi bisa diawali dari kesadaran akan masalah yang dihadapi sampai ikhlas melepas
masalah. Regulasi emosi dikatakan dapat mempengaruhi perilaku seseorang. Dalam pelaksanaannya,
kemampuan seseorang dalam melakukan regulasi emosi berbeda-beda.* Hal tersebut terjadi karena
beberapa faktor. Faktor-faktor yang mempengaruhi regulasi emosi juga dijelaskan oleh Nisfiannor dan
Kartika menjadi tiga faktor, yaitu hubungan antara orang tua dan anak, umur dan jenis kelamin, dan
hubungan interpersonal.® Salah satu intervensi yang dapat diberikan untuk meningkatkan regulasi emosi
pada ibu PKK di Jurang Belimbing adalah dengan pelatihan regulasi emaosi.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan dengan memberikan pelatihan regulasi emosi untuk
meningkatkan kemampuan ibu dalam mengelola emosi. Pengabdian ini dilakukan oleh tim dan fasilitator.
Pelaksanaan kegiatan ini terdiri dari empat tahap yaitu tahap persiapan (pre interaksi), tahap orientasi, tahap
kerja, dan tahap terminasi. Kegiatan pengabdian dilakukan di RW Jurang Belimbing dengan sasaran Ibu
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PKK sebanyak 50 orang. Pelaksanaan pengabdian masyarakat diawali dengan pengenalan dan survei lokasi
serta sosialisasi rencana kegiatan kepada mitra. Sosialisasi dilakukan kepada Ketua PKK RW Jurang
Belimbing, yang turut membantu proses perizinan kegiatan. Koordinasi bersama mitra dilakukan dengan
tujuan untuk memberikan gambaran, tujuan, serta manfaat program yang akan dilaksanakan. Kegiatan inti
dari pengabdian masyarakat ini adalah memberikan latihan regulasi emosi untuk meningkatkan pengelolaan
emosi pada Ibu PKK, serta pemberian buku panduan latihan regulasi emosi. Ibu PKK diberikan kuesioner
untuk mengukur pengelolaan emosi sebelum dan sesudah latihan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan rangkaian kegiatan pengabdian masyarakat diawali dengan pengenalan dan sosialisasi
kegiatan dengan mitra. Rapat dengan mitra dilakukan pada tanggal 24 Maret 2024 pukul 08.00 — 10.00
WIB. Rapat berlangsung dengan baik, ketua PKK berkenan sebagai mitra untuk kegiatan pengabdian
masyarakat di RW Jurang Belimbing. Sasaran kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah Ibu PKK di RW
Jurang Belimbing.

5 o
Gambar 1. Rapat Bersama Mitra Kegiatan Pengabdian Masyarakat

Kegiatan selanjutnya adalah pemberian arahan kepada fasilitator. Fasilitator dari kegiatan pengabdian
masyarakat ini adalah lima orang mahasiswa progam studi ners. Tujuan pemberian arahan ini adalah untuk
menyatukan persepsi agar prosedur pelaksanaan pengabdian masyarakat dapat berjalan dengan baik.
Pelaksanaan pemberian arahan dilakukan tanggal 11 Mei 2024 pukul 14.00-15.00 WIB.

“
POJOK GEMA SERAT

A R TP INE
4 ) g g ",l . ; K

Gambar 2. Pemberian Arahan Kepada Fasilitator Gambar 3. Fasilitator Pengabdian Masyarakat

Selanjutnya pelaksanaan latihan regulasi emosi pada ibu PKK. Latihan regulasi emosi terdiri dari empat
tahap yaitu latihan calming technique (latihan tenang dengan tarik nafas), validasi emosi (mengidentifikasi
peristiwa yang membuat emosi), menerima atau ridho terhadap emosi yang dialami lalu didoakan, dan
melepaskan emosi yang dialami.
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Gambar 4. Latihan Regulasi Emosi Pada Ibu PKK

Kegiatan terakhir adalah monitoring pengelolaan emosi pada Ibu PKK di RW Jurang Belimbing.
Monitoring dilakukan dengan mengevaluasi hasil dari pelatihan regulasi emosi menggunakan cheklist
capaian sehat mandiri. Tujuan kegiatan monitoring ini adalah untuk melihat perkembangan kemampuan
pengelolaan emosi Ibu PKK dengan menerapan regulasi emosi.
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Gambar 5. Monitdring dan Evaluasi Hasil Latihan Regulasi Emosi
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Tabel 1. Distribusi Frekuensi Jawaban “Iya” pada Checklist Capaian Sehat Mandiri oleh Ibu PKK (n=50)

Pertanyaan _ 1 2 3 4

f % f % f % f %
1. Menyadari emosi yang 30 60,0 39 78,0 48 96,0 50 100
dirasakan
2. Yakin bahwa 39 780 43 86,0 48 96,0 49 98,0
mengelola emosi adalah
hal yang penting
3. Memaafkan dan 24 48,0 27 54,0 39 78,0 48 96,0
menerima keadaan dan
orang-orang yang
menyakitkan /

mengecewakan

4. Mendekatkan diri pada 37 74,0 45 90,0 45 90,0 48 96,0
Allah

5. Belajar selalu 22 44,0 35 70,0 45 90,0 48 96,0

tersenyum/ minimal

sehari senyum pada 20

orang yang ditemui

6. Berpikir positif 18 36,0 30 60,0 33 66,0 45 90,0
7. Selalu bersyukur dan 39 78,0 46 92,0 45 90,0 45 90,0
menyadari anugerah

Tuhan

8. Lebih lapang dada dan 14 280 23 46,0 40 80,0 44 88,0
tidak mudah marah

Berdasarkan tabel 1 hasil analisis statistif deskriptif distribusi frekuensi, didapatkan bahwa mayoritas
Ibu PKK saat monitoring pertama memilih jawaban “Ya” pada item pernyataan nomor 2 dan 7 yaitu
sebanyak 39 individu (78%), pada monitoring kedua mayoritas memilih jawaban “Ya” pada item
pernyataan nomor 7 yaitu sebanyak 46 individu (92%), pada monitoring ketiga mayoritas memilih jawaban
“Ya” pada item pernyataan nomor 1 dan 2 yaitu sebanyak 48 individu (96%), pada monitoring keempat
mayoritas memilih jawaban “Ya” pada item pernyataan nomor 1 yaitu sebanyak 50 individu (100%).

Tabel 2. Gambaran Pengelolaan Emosi 1bu PKK (n=50)

Kelompok Kategori f (%)
Monitoring 1 Pengelolaan emosi tidak baik 47 (94,0)
Pengelolaan emosi baik 3(6,0)
Monitoring 2 Pengelolaan emosi tidak baik 35 (70,0)
Pengelolaan emosi baik 15 (30,0)
Monitoring 3 Pengelolaan emosi tidak baik 25 (50,0)
Pengelolaan emosi baik 25 (50,0)
Monitoring 4 Pengelolaan emosi tidak baik 14 (28,0)
Pengelolaan emosi baik 36 (72,0)

*distribusi frekuensi

Berdasarkan tabel 2 hasil analisis statistik deskriptif distribusi frekuensi, didapatkan bahwa pada
monitoring pertama dan kedua, mayoritas 1bu PKK memiliki pengelolaan emosi yang tidak baik yaitu
sebanyak 47 individu (94%) dan 35 individu (70%). Ibu PKK pada monitoring ketiga memiliki pengelolaan
emosi yang tidak baik dan baik yaitu masing-masing sebanyak 25 individu (50%). Mayoritas Ibu PKK pada
monitoring keempat memiliki pengelolaan emosi yang baik yaitu sebanyak 36 individu (72%).

Tabel 3. Perbedaan Pengelolaan Emosi pada Ibu PKK Setiap Monitoring (n=50)
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Variabel Kelompok Selisih P-Value
Median (MintMax)
Pengelolaan emosi Monitoring 1 Monitoring 2 1 (2+0) 0,000*
5 (0+8) 6 (2+8)
Monitoring 2 Monitoring 3 1,5 (2£0) 0,002*
6 (2+8) 7,5 (0£8)
Monitoring 3 Monitoring 4 0,5 (5x0) 0,001*
7.5 (0+8) 8 (5+8)
Monitoringl  Monitoring 4 3 (520) 0,000*
5 (0+8) 8 (5+8)

*Uji McNemar

Berdasarkan tabel 3, hasil uji McNemar pada data monitoring 1 dan 2, monitoring 2 dan 3, monitoring
3 dan 4, serta monitoring 1 dan 4, didapatkan nilai p- value <0,05, yaitu terdapat perbedaan yang signifikan
antara pengelolaan emosi Ibu PKK sebelum dan setelah dilakukan regulasi emosi. Kemampuan pengelolaan
emosi Ibu PKK meningkat dari rentang skor 0-8 menjadi rentang skor 5-8. Berdasarkan hasil monitoring
pertama ke monitoring kedua yang dilakukan setelah 4 hari, didapatkan hasil yang signifikan pada
kemampuan pengelolaan emosi Ibu. Setelah dilakukan sebanyak empat Kkali, hasil yang didapatkan jauh
lebih baik. Hal ini membuktikan bahwa intervensi regulasi emosi yang dilakukan secara konsisten dapat
membantu meningkatkan kemampuan pengelolaan emosi menjadi lebih baik.

Seorang Ibu memiliki berbagai permasalahan seperti bekerja untuk membantu ekonomi, mengurus
suami, rumah tangga, dan mengawasi anak belajar. Ibu cenderung mudah mengalami emosi negatif seperti
marah, stres, dan depresi. Emosi negatif Ibu dapat berdampak kepada kesejahteraan keluarga, terutama
suami dan anak. Penting bagi Ibu untuk belajar mengelola emosi melalui latihan regulasi emosi.

Regulasi emosi menurut teori Gross merupakan keterampilan atau kemampuan seseorang dalam
mengatur emosi yang dimiliki, mengalami dan mengekspresikan emosi tersebut. Latihan regulasi emosi
berhubungan dengan peningkatan kemampuan meregulasi emosi pada seseorang. Konsep pelatihan regulasi
emosi menurut Macklem yaitu belajar untuk mengetahui dan memahami terkait emosi, mengenali emosi
yang dirasakan, mengekspresikan emosi, dan mengatur emosi. Pelatihan regulasi emosi menjadi intervensi
alternatif untuk meningkatkan regulasi emosi.

Menurut Thompson (1994), terdapat tiga aspek regulasi emosi, yaitu memonitor emosi, mengevaluasi
emosi, dan memodifikasi emosi. Memonitor emosi merupakan kemampuan individu yang secara sadar
memahami pikiran, perasaan, dan emosi yang dimilikinya. Mengevaluasi emosi merupakan kemampuan
individu untuk mengelola serta menyeimbangkan emosi yang ada pada diri. Memodifikasi emosi
merupakan kemampuan individu mengubah emosi yang dirasakan, dari emosi negatif menjadi positif,
sehingga dapat menjadi motivasi diri bagi individu tesebut.®

Hasil pengabdian masyarakat terkait pelatihan regulasi emosi menunjukkan pengaruh yang signifikan
terhadap kemampuan pengelolaan emosi peserta. Kemampuan pengelolaan emosi peserta meningkat
terutama dalam mengelola emosi negatif. Praktik regulasi emosi ini mampu untuk mampu meningkatkan
kemampuan regulasi emosi dengan melatih pasien untuk mendeskripsikan, mengamati, dan menamai emaosi
yang dirasakan. Praktik regulasi emosi juga mampu untuk meningkatkan kesadaran emosi individu
sehingga individu dapat memilih respon emosi yang sesuai.” Emosi yang tidak diregulasi dengan baik
merupakan dasar terjadinya psikopatologi di berbagai kondisi.

Disregulasi emosi ada individu dikaitkan dengan berbagai macam gangguan mental seperti bipolar,
ADHD, PTSD, depresi, kecemasan, penggunaan zat, gangguan makan dan kecanduan.® Penilaian ulang
mengenai suatu situasi atau peristiwa pada proses regulasi emosi dapat mengurangi afek negatif dengan
mengaktivasi korteks prefontal lateral dan medial yang berperan untuk melakukan kontrol kognitif. Selain
itu, penilaian ulang yang efektif juga dapat mengurangi aktivasi korteks frontal orbital medial dan amigdala
yang berperan dalam pemrosesan emosi.® Strategi regulasi emosi yang berbasis kesadaran merupakan
strategi yang menjanjikan untuk meningkatkan kemampuan mengatur emosi pada individu. Kesadaran ini
juga berkaitan dengan status proinflamasi yang berkaitan dengan disregulasi emosi.®
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KESIMPULAN DAN SARAN

Secara keseluruhan kegiatan pengabdian masyarakat pada Ibu PKK di RW Jurang Belimbing dapat
diselenggarakan dengan baik dan berjalan lancar sesuai dengan rencana kegiatan yang telah disusun.
Sebanyak 72% Ibu PKK dapat melakukan pengelolaan emosi dengan baik. Kemampuan pengelolaan emosi
Ibu PKK meningkat dari rentang skor 0-8 menjadi rentang skor 5-8. Kegiatan ini juga mendapat respon
yang positif yang dibuktikan dengan antusias dan keaktifan peserta dalam mengikuti pelatihan regulasi
emosi dan kegiatan monitoring. Pelatihan pengelolaan emosi perlu dilakukan secara berkelanjutan karena
ibu PKK membutuhkan dukungan dalam pengelolaan emosi.
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Article Info ABSTRAK

Masalah stunting sampai sekarang masih menjadi prioritas bangsa
Indonesia. Pemerintah Indonesia sampai sekarang terus berupaya

Keywords: mengurangi dan mencegah kejadian stuting sampai ke wilayah
Stunting pedesaan. Desa Kalisat merupakan desa berkembang dengan rata- rata
MP-ASI tingkat perekonomian masyarakat sudah baik. Tingkat kebutuhan gizi
Pangan Lokal pada balita masih kurang sehingga diperlukan upaya pencegahan

permasalahan gizi pada anak. Masih rendahnya pemahaman ibu-ibu
kader tentang makanan pendamping ASI pada balita di Desa ini
merupakan permasalahan mitra di bidang kesehatan. Kesadaran
masyarakat akan pentingnya MP-ASI pada balita juga masih kurang
dan bervariasi. Pengabdian ini bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan dan pemahaman ibu-ibu kader kesehatan tentang MP-
ASI pangan lokal pada kader kesehatan. Kegiatan ini mempunyai
sasaran ibu-ibu kader kesehatan sejumlah 20 orang. Metode yang
dipilih dalam pelaksanaan edukasi yaitu ceramah, diskusi dan tanya
jawab serta demonstrasi. Setelah dilakukan edukasi tentang MP-ASI
pengetahuan ibu-ibu kader menjadi meningkat. Peningkatan
pengetahuan pada ibu-ibu berarti bertambah juga wawasan ibu-ibu
tentang MP-ASI sehingga dapat diterapkan pada keluarga balita dan
dilanjutkan sosialisasi kepada masyarakat.

ABSTRACT

The problem of stunting is still a priority for the Indonesian people.
The government continues to strive to reduce and prevent the
incidence of stunting in rural areas. The community in Sureno Village
has an average economic level that is good and is included in the
category of developing villages, but this condition can still affect the
level of nutritional needs of mothers and toddlers, so efforts are
needed to prevent nutritional problems in children. The low level of
understanding of cadre mothers about complementary foods for
toddlers in this village is a problem for partners in the health sector.
Public awareness of the importance of complementary foods for
toddlers is also still lacking and varies. This community service aims
to increase the knowledge and understanding of health cadre mothers
about local complementary foods for health cadres. The target of this
activity is 20 health cadre mothers. The method of implementing the
community service is through lectures and discussions about local
food complementary foods. After being given education about
complementary feeding, there was an increase in knowledge of
complementary feeding among the cadre mothers, so that with the
increased insight, the mothers would be able to apply complementary
feeding to toddlers and socialize it to the community..
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PENDAHULUAN

Stunting yang terjadi pada anak merupakan permasalahan gizi kronis dan perlu penanganan sedini
mungkin. Pada awal 1000 Hari Pertama Kehidupan akan berdampak pada kekurangan gizi kronis yang
merupakan salah satu penyebab paling utama kejadian stunting, hal ini dimulai dari semenjak mulai
kehamilan (konsepsi) sampai anak berumur 24 bulan (2 tahun). Bebarapa hal penyebab kekurangan gizi
dapat berupa kurangnya jumlah asupan nutrisi, seperti kualitas makanan yang dikonsumsi kurang baik dan
variasi makanan yang masih makanan. Program strategis nasional yang teruang dalam “Sustainable
Development Program (SDGs)” disampaikan agar balita terbebas dari seluruh permasalahan gizi.
Pemerintah bertanggung jawab dalam penanganan stunting dan tentunya merupakan tanggung jawab
bersama dari selurun komponen bangsa karena permaslahan ini tak kunjung terselesaikan (Handayani et
al., 2022). Masa dimana anak berusia 0 - 24 bulan merupakan periode kritis dimana anak akan mengalami
perunahan yang pesat pada aspek pertumbuhan dan perkembangan, sehingga kerap diistilahkan sebagai
periode emas atau golden period. Periode ini dapat terwujud dengan optimal bila bayi dan anak
mendapatkan asupan nutrisi yang cukup untuk tumbuh kembangnya. Namun apabila seorang bayi dan anak
tidak mendapatkan makanan atau nutrisi yang cukup sesuai kebutuhan gizinya, maka periode emas ini akan
menjadi periode kritis, sehingga dapat menghambatpertumbuhan dan perkembangan anak, baik pada saat
ini maupun dimasa selanjutnya (Handayani, et all, 2022).

Rekomendasi dari WHO/ UNICEF tentang Global Strategi for Infant and Young Child Feeding
menyampaikan bahwa dalam pemenuhan kebutuhan gizi anak terdapat empat hal penting yang harus
dilakukan antara lain, pertama pemberian air susu ibu (ASI) kepada bayi sesegera mungkin, dalam waktu
30 menit setelah bayi lahir yang disebut inisiasi menyusui dini (IMD) , kedua pemberian ASI ekslusif yaitu
hanya air susu ibu (ASI) saja yang pemberiannya mulai sejak lahir sampai bayi berusia 6 bulan, ketiga
pemberian makanan pendamping air susu ibu (MP-ASI) yang diberikan mulai sejak bayi berusia 6 bulan
sampai 24 bulan, dan keempat melanjutkan pemberian ASI sampai anak berusia 24 bulan atau lebih.
Penekanan rekomendasi tersebut, sangat membantu mencapai tumbuh kembang yang optimal, namun
dalam pembuatan MP-ASI hendaknya dibuat dari bahan pangan yang murah, aman, bersih dan mudah
didapatkan di daerah setempat (Yuliantini et al., 2023).

Pemenuhan kebutuhan gizi pada anak dapat diberikan dengan cara membuat makanan balita dengan
memanfaatkan bahan pangan lokal karena mudah didapat dan tentunya tidak memerlukan biaya mahal
(Nugroho et al., 2019). Pangan lokal juga mempunyai nilai kandungan nutrisi yang tinggi, untuk itu perlu
dikenalkan dan disosialisasikan di masyarakat. Pengabdian masyarakat ini bertujuan meningkatkan
pengetahuan masyarakat dengan cara memberikan edukasi MP-ASI pangan lokal dalam upaya pencegahan
stunting kepada kader kesehatan di wilayah pertanian. Pentingnya tambahan pengetahuan MP-ASI pada
ibu-ibu kader ini tentunya akan mempengaruhi cara pemenuhan kebutuhan gizi pada ibu dan anak, sehingga
dapat membantu mencegah stunting pada anak (Handayani et al., 2024). Pemberian edukasi pada ibu
sebagai penggerak dalam suatu keluarga melalui kader kesehatan akan membantu dalam upaya memenuhi
kebutuhan balita di daerah pedesaan. Upaya pemberian edukasi pentingnya MP-ASI pada anak setelah anak
berusia 6 bulan ini, dapat meningkatkan pengetahuan pada kader tentang makanan setelah ASI eksklusif
sekaligus mengenalkan makanan pada anak, hal ini akan membantu pencegahan kejadian stunting pada
balita (Malonda et al., 2021).

METODE PELAKSANAAN
Pelaksanaan pengabdian masyarakat ini menggunakan metode ceramah, diskusi dan tanya jawab serta
demonstrasi cara pembuatan MP-ASI. Ada beberapa tahap dalam pelaksanaan pengabdian antara lain:
a. Pertama Tahap Persiapan
Beberapa hal yang dilakukankan pada persiapan yaitu melaksanakan koordinasi dengan kepala desa
setempat tentang izin pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat, lalu melakukan identifikasi sumber
daya yang dibutuhkan dalam kegiatan berlangsung dan persiapan kebutuhan kegiatan, pemilihan
responden dilakukan dengan menghadirkan kader kesehatan di wilayah pertanian sejumlah 20 orang.
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b. Kedua Pahap Pelaksanaan

Tahap pelaksanaan dilakukan melalui kegiatan pemberian edukasi tentang makanan pendamping ASI
yang menggunakan bahan pangan lokal dan demonstrasi pembuatan MP-ASI dengan bahan pangan
lokal. Pemberian edukasi kesehatan dilakukan dengan menggunakan teknik ceramah, diskusi dan
demonstrasi. Metode ceramah dipilih karena jumlah peserta lebih dari 20 orang. Ceramah merupakan
metode penyampaian pesan kesehatan secara lisan dan disertai dengan tanya jawab. Responden sebagai
sasaran dengan tingkat pendidikan tinggi maupun rendah dapat mengikuti metode ceramah ini. Metode
diskusi dipilih agar terjalin komunikasi yang baik dengan kader posyandu, mereka dapat langsung
bertanya bila ada hal yang belum mereka pahami. Media yang digunakan adalah X- benner, leaflet.
Untuk mengetahui sejauh mana pengetahuan peserta maka pemateri juga memberikan pre-test dan post-
test kepada peserta.

c. Ketiga Tahap Evaluasi
1) Evaluasi peserta dilakukan agar diketahui sampai dimana informasi yang diberikan mampu
dipahami. Pengukuran keberhasilan kegiatan pengabdian ini memakai kuesioner dan lembar
observasi yang dilakukan sebelum dan sesudah kegiatan edukasi (Handayani et all, 2022). Isi dari
kuesioner yaitu data umum (demografi) peserta yang terdiri atas nama peserta , usia, tingkat
pendidikan dan alamat peserta. Selanjutnya lembar kuesioner yang berisi pertanyaan tentang MP-
ASI pangan lokal dan manfaatnya.

2) Jumlah kuesioner terdiri dari 10 pertanyaan yang berisi pengetahuan terkait MP-ASI pangan lokal
dan manfaatnya. Jawaban betul diberi 1 skor dan jawaban salah diberi skor 0. Rentang kategori
Menurut Sugiyono (2012) dapat dirumuskan seperti dibawah ini:

_ Rentang Kelas
Banyak kelas

P merupakan panjang kelas dengan selisih nilai tertinggi 10 dan terendah 0. Kategori dalam kuesioner
pengetahuan MP-ASI pangan lokal dibagi menjadi 3 kategori yaitu pengetahuan baik, cukup, dan
kurang. Berikut rentang skor kategori MP-ASI pangan lokal:

a. Pengetahuan Baik :8-10
b. Pengetahuan Cukup 47
c. Pengetahuan Kurang :0-3

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan Edukasi MP-ASI pangan lokal sebagai upaya pencegahan stunting di wilayah pertanian ini
yang dilaksanakan di Desa Kalisat Kecamatan Sukoreno Kabupaten Jember pada tanggal 5 Juni 2024, mulai
pukul 09.00 — 12.00 WIB, yang berlokasi di Balai desa Kalisat dengan jumlah peserta 20 Kader Posyandu.
Kegiatan diawali dengan acara seremonial dan acara dibuka oleh kepala Desa Kalisat. Setelah acara
pembukaan dilanjutkan dengan pengukuran tingkat pengetahuan kader kesehatan tentang MP-ASI pada
balita menggunakan kuesioner, pembegian kuesioner dilakukan sebelum edukasi dari tim pengabdian.
Setelah itu tim pengabdian melaksanakan edukasi pada kader kesehatan tentang MP-ASI pangan lokal dan
melakukan demonstrasi pengolahan MP-ASI bahan pangan lokal yaitu jagung dan daun kelor yang dibuat
puding.

Pemberian edukasi menggunakan metode yang dipilih yaitu melakukan ceramah, diskusi dan
demonstrasi. Metode ceramah dan diskusi sangat efektif untuk mempermudah peserta dalam memahami isi
dan materi yang disampaikan (Rita Kirana, Aprianti, 2022). Salah satu strategi untuk memperoleh
perubahan pengetahuan dan sikap menurut WHO yang dikutip oleh Notoadmodjo (2007) mengatakan
bahwa pemberian informasi untuk meningkatkan pengetahuan dan sikap sehingga menimbulkan kesadaran
yang pada akhirnya orang itu akan memiliki sikap yang sesuai dengan pengetahuannya (Syarfaini et al.,
2024). Untuk itu peserta dikaji dulu pengetahuannya dengan pre test oleh tim pengabdian lalu dilakukan
pemberian edukasi tentang makanan pendamping ASI dengan media X-benner dan leaflet. Selanjutnya
dilakukan diskusi dan tanya jawab sampai praktek membuat makanan pendamping ASI yang berbahan
pangan lokal. Sebagai kader kesehatan anak harus mampu menyampaikan informasi kepada masyarakat
tentang manfaat dan pentingnya pemberian MP-ASI pada balita terutama saat kegiatan posyandu. Kegiatan
pengabdian yang dilakukan membuat antusiasme kader kesehatan dan ibu-ibu balita di wilayah tersebut.
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Acara berlangsung dengan lancar dan sangat bermanfaat, peserta mendengarkan dan memperhatikan
dengan baik, aktif dalam sesi diskusi dan melakukan praktek bersama-sama dalam membuat puding daun
kelor dan jagung. Berikut dokumentasi kegiatan edukasi MP-ASI pangan lokal yang dilakukan pada ibu-
ibu kader kesehatan di Desa Sukoreno, Kecamatan Kalisat, Kabupaten Jember.

'l -

Gambar 1 dan 2. Dokumentasi kegiatan edukasi di Desa Kalisat

Selesai pemberian edukasi yang dilakukan pemateri yaitu evaluasi keberhasilan edukasi yang disampaikan,
dengan memberikan kuesioner pengukuran pengetahuan tentang MP-ASI pangan lokal untuk balita.
Evaluasi dilakukan dengan membagikan kuesioner kepada peserta sesudah tindakan. Dibawah ini hasil
pengukuran pengetahuan kader sebelum dan sesudah dilakukan edukasi sebagai berikut:

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Pengetahuan Kader tentang MP-ASI Pangan Lokal di Desa Kalisat

Tingkat Pengetahuan
No | Uraian Pengetahuan | Pengetahuan | Pengetahuan | Jumlah
Baik Cukup Kurang Total
n % n % n % n %
1 Sebelum dilakukan edukasi 2 10 8 40 10 50 20 100
2 Setelah dilakukan edukasi 15 75 5 25 0 0 20 100

Berdasarkan tabel 1, tantang distribusi frekuensi pengetahuan peserta tentang MP-ASI pangan lokal
menunjukkan hasil sebelum dilakukan edukasi sebagian besar (50%) pengetahuan kurang, namun setelah
dilakukan edukasi ada peningkatan pengetahuan yaitu sebagian besar peserta memiliki pengetahuan yang
baik tentang MP-ASI dengan benar sebanyak (75%). Setelah dilakukan edukasi tingkat pengetahuan kader
yang kurang tidak ada, namun masih ada 25% memiliki tingkat pengetahuan cukup. Pemberian Edukasi
tentang MP-ASI pangan lokal diberikan melalui penyuluhan MP-ASI pangan lokal sesuai umur anak sebab
tingkat pengetahuan yang kurang dan sedikitnya pengalaman yang dimiliki ibu. Dalam edukasi ada
beberapa ibu-ibu yang pengetahuannya masih kurang mengenai MP-ASI serta kurang yakin bahwa dengan
pemberian MP-ASI tidak akan mencukupi kebutuhan bayi. Pendidikan dan pengetahuan ibu yang rendah
ini akan mempengaruhi kejadian stunting pada balita (Nugroho et al., 2019).

Beberapa hal yang dapat mempengaruhi pengetahuan ibu yang kurang antara lain, pendidikan dan
pengalaman sebelumnya. Sedangkan faktor utama yang berperan memengaruhi pengetahuan ibu yaitu
pendidikan karena dengan pendidikan informasi dan pengetahuan seseorang semakin bertambah. Pada
umumnya semakin tinggi pendidikan yang dimiliki seseorang maka akan semakin mudah menerima
informasi. Seperti yang di sampaikan Ramadia (2021) bahwa semakin tinggi pendidikan ibu maka semakin
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baik juga pengetahuan ibu tentang MP-ASI anak serta ibu-ibu yang berpendidikan tinggi lebih mudah
kepeduliannya terhadap masalah kesehatan dan meningkatkan pengetahuan sehingga akan menambah
partisipasi ibu untuk menjaga kesehatan anaknya (Ramadia et all, 2021). Rata-rata pendidikan kader
kesehatan di Desa Kalisat adalah SMA, sehingga mudah sekali menerima informasi. Dilakukannya edukasi
ini bermanfaat untuk meningkatkan pengetahuan ibu-ibu balita tentang MP-ASI sampai pembuatan dan
variasi membuat MP-ASI sesuai dengan usia balita dengan bahan pangan lokal yang ada disekitar
lingkungan. Wilayah pertanian merupakan wilayah yang mempunyai bersumber pangan yang bisa didapat
dengan murah dan mudah. Ibu-ibu dapat mamanfaatkan bahan-bahan pangan yang ada di sekitar
masyarakat dalam memenuhi kebutuhan gizi anak. Memberikan edukasi pada kader kesehatan dan ibu-ibu
balita sehingga ilmu dan pengalaman mereka bertambah dan dapat dimanfaatkan pada saat merawat balita
mereka, ini merupakan salah satu bentuk upaya pencegahan stunting. Dalam kegiatan ini ibu-ibu juga
mendapatkan pengalaman nyata dan baru yaitu dikenalkan tentangl MP-ASI pangan lokal sampai dengan
cara menyiapkan MP-ASI mulai dari persiapan bahan-bahan yang digunakan dan alternatif penggantinya,
bersama-sama memasak beberapa variasi makanan balita dengan memanfaatkan hasil tanaman sendiri
(berbahan lokal) sampai dengan mengenal jenis-jenis makanan yang sesuai dengan usia anak.

Menurut Shalahudin lwan (2021), penggunaan metode ceramah dalam melakukan edukasi sangat
efektif sebab peserta mudah dalam menerima dan mengerti isi dan materi yang disampaikan (Anggraini et
al., 2020). Metode demonstrasi dalam edukasi tentang makanan pendamping ASI ini juga sangat efektif,
karena peserta langsung melihat dan belajar ke hal yang sebenarnya, sehingga mempermudah mengingat
dan meniru kembali (Nabilah et al., 2022). IImu yang didapatkan dapat bermanfaat pada ibu-ibu sehingga
dapat diterapkan di keluarga masing-masing bahkan dapat menjadi sumber informasi yang dapat
disebarluaskan pada masyarakat di sekitarnya. Metode pengabdian masyarakat dengan edukasi dan
demonstrasi merupakan salah satu cara untuk mengenalkan masyarakat tentang suatu hal sehingga dapat
mempercepat daya ingat dan daya ingat seseorang. Dilakukannya kegiatan pengabdian masyarakat ini
sudah sesuai dengan Permensos nomor 10 Tahun 2014 pasal 1, yaitu disampaikan bahwa penyuluhan sosial
merupakan suatu proses pengubahan perilaku yang dilakukan melalui penyebarluasan informasi,
komunikasi, motivasi dan edukasi baik secara lisan maupun tulisan untuk memperoleh pemahaman yang
sama, pengetahuan dan kemauan guna berpartisipasi secara aktif dalam penyelenggaraan kesejahteraan
sosial (Nugroho et al., 2019). Maka dari itu dengan dilakukannya penyuluhan kesehatan diharapkan ibu-
ibu menjadi lebih paham tentang MP ASI pangan lokal. Bertambahnya pemahaman pada ibu tersebut dapat
membantu pemerintah mengantisipasi munculnya permasalahan gizi yang terjadi pada balita.

KESIMPULAN DAN SARAN

Beberapa hal yang dapat di simpulkan dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini antara lain kegiatan
telah berlangsung dengan tertib dan lancar, seluruh peserta menunjukkan antusiasme yang tinggi, peserta
mengikuti dengan baik dan sampai selesai. Evaluasi kepada peserta dilakukan pada akhir kegiatan dan
didapatklan hasil semua peserta, terdapat peningkatan wawasan yang signifikan tentang MP-ASI pangan
lokal untuk balita. Saran untuk pengabdian selanjutnya terkait edukasi yaitu dapat melakukan edukasi
dengan menggunakan media yang lebih menarik dan bervariasi.
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Article Info ABSTRAK
Pendahuluan: Indonesia menduduki urutan pertama angka kematian
ibu di Asia Tenggara. Kematian ibu karena hipertensi dan komplikasi

Keywords: meningkat. Pada tahun 2022 terdapat 5 kasus kematian ibu karena
Cadres komplikasi kehamilan, persalinan dan post-partum di Yogyakarta.
Prevention Saat ini terdapat 5 orang ibu hamil dan 2 (40%) ibu hamil mengalami
Hypertension hipertensi. Pengabdian masyarakat ini bertujuan meningkatkan peran

Pre-eclampsia. serta kader dalam melakukan pencegahan dan penanganan

kegawatdaruratan maternal: hipertensi dan preeclampsia di rumah.
Metode: optimalisasi peran kader dilakukan dengan melibatkan 25
kader ibu. Instumen evaluasi berjumlah 20 soal diukur sebelum dan
sesudah intervensi. Hasil: ada peningkatan pengetahuan kader
terhadap pencegaahan kegawatan maternal: hipertensi dan
preeklampsia. Diskusi: Pengetahuan kader ibu hamil tentang
pencegahan dan penanganan komplikasi meningkat sebelum dan
sesudah pelatihan.

ABSTRACT

Introduction: Indonesia ranks first in maternal mortality in Southeast
Asia. Maternal mortality due to hypertension and complications is
increasing. In 2022, there were 5 cases of maternal death due to
complications of pregnancy, childbirth, and postpartum in
Yogyakarta. Currently, there are 5 pregnant women, and 2 (40%)
pregnant women have hypertension. This community service aims to
increase the role of cadres in preventing and managing maternal
emergencies: hypertension and preeclampsia at home. Methods:
Optimization of the role of cadres was carried out by involving 25
maternal cadres. Evaluation instruments totaling 20 questions were
measured before and after the intervention. Results: There was an
increase in cadres' knowledge on the prevention of maternal
emergencies: hypertension and preeclampsia. Discussion: The
knowledge of pregnant women cadres on prevention and management
of complications improved before and after the training.
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PENDAHULUAN

Indonesia menduduki peringkat pertama di Asia tenggara dengan jumlah kematian tertinggi. Angka
kematian maternal di Indonesia mengalami penurunan 45% dalam 30 tahun terakhir (Syairaji et al., 2024).
Tetapi angka ini masih jauh dari target SDGs (Sustainabel Development Goals) yaitu 70 per 100.000
kelahiran hidup (Mortality., 2020). Sebagian besar sumber referensi menyatakan jika kematian ibu
disebabkan oleh komplikasi kehamilan. Komplikasi kehamilan adalah masalah yang terjadi selama proses
kehamilan, masalah ini bisa membahayakan ibu dan janin (Lubis et al., 2022; OWH, 2018). Berikut ini
beberapa komplikasi neurologi pada maternal meliputi preeklamsia (PE), eklamsia, sindrom HELLP,
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sindrom ensefalopati reversibel posterior (PRES), sindrom vasokonstriksi serebral (RCVS), stroke, CVS
thrombosis, pituitary apoplexy, emboli cairan ketuban, dan pecahnya aneurisma serebral sehingga
menciptakan kondisi kegawatdaruratan (Lubis et al., 2022; Merlino et al., 2023). Kematian ibu karena
hipertensi dan preeklampsia meningkat dan menjadi penyebab kematian utama ibu (Mose, 2020; Syairaji
et al., 2024).

Kasus preeklampsia di Indonesia meningkat dari 15,53% menjadi 25,04% (Mose, 2020). Sebuah studi
menunjukkan jika hambatan jarak dengan pusat pelayanan kesehatan dan kualitas pelayanan kesehatan
menjadi pencetus komplikasi selama kehamilan di Indonesia (Rizkianti et al., 2021). Faktor resiko lain
terjadinya preeklapmsia adalah ibu hamil berada pada rentang usia beresiko (kurang dari 20 tahun atau
lebih dari 35 tahun), riwayat hipertensi, riwayat kontrasepsi, paritas, tingkat pendidikan, kelainan jantung
dan riwayat pemeriksaan kehamilan (Fitriani et al., 2021; Mose, 2020; Putri et al., 2022). Penanganan pada
kasus preeklampsia, preeklampsia berat dan preeklampsia dengan komplikasi sebagian besar 75% (329)
ibu hamil dengan preeklampsia dilakukan tindakan operasi sectio caesarea (Sukmawati et al., 2020). Pada
ibu yang mengalami persalinan spontan dengan preeklampsia berlanjut mengalami komplikasi lebih lanjut
setelah melahirkan (Sukmawati et al., 2020).

Kematian ibu sebagian besar dipengaruhi oleh variabel risiko seperti status gizi, anemia berat, riwayat
kesehatan, usia, pemeriksaan ANC antenatal, teknik persalinan, rujukan terlambat, status pekerjaan, dan
masalah pasca persalinan (Diana et al., 2020; Haryanti, Dewi, et al., 2024; Haryanti, Panduragan, et al.,
2024; Tyas et al., 2021). Berbagai upaya sudah dilakukan pemerintah Indonesia untuk menurunkan angka
kematian ibu supaya sesuai dengan target SDGS (Sustainable Development Goal) yaitu 70 kematian
perseratus ribu kelahiran hidup. Namun karakteristik individu, kondisi geografis, social budaya dan tenaga
Kesehatan yang belum memadai membuat pelayanan kesehatan di Indonesia belum optimal (Baranovskaya
E.l., 2022; Sevene et al., 2021). Pemerintah Indonesia memiliki beberapa upaya untuk menurunkan
kejadian preeklampsia pada ibu hamil melalui beberapa Langkah yaitu mengatasi kemiskinan, menangani
hambatan akses ke pusat pelayanan kesehatan, pemberian makanan bergizi untuk ibu hamil, edukasi pola
hidup sehat, deteksi dini faktor resiko, memperbaiki alur rujukan, dan meningkatkan pengetahuan ibu hamil
(Mose, 2020). Selain itu pengembangan aplikasi kesehatan untuk skrining dan edukasi pencegahan
komplikasi terbukti meningkatkan kesejahteraan ibu dan bayi (Haryanti et al., 2023; Haryanti, Dewi, et al.,
2024; Nelson & Holschuh, 2021). Studi kualitatif menunjukkan jika pengetahuan ibu mempengaruhi
pencegahan terhadap komplikasi kehamilan (Tshiama et al., 2022). Terdapat lima orang ibu hamil dan dua
(40%) diantaranya mengalami hipertensi. Pelatihan dilakukan dengan melibatkan kader ibu di kelurahan
Wirogunan dengan tujuan meningkatkan pengetahuan kader ibu supaya bisa melakukan deteksi dini ke ibu
hamil dan bisa melakukan pendampingan pada ibu hamil sehingga mencegah terjadinya hipertensi pada
kehamilan dan preeklampsia. Kegawatdaruratan pada ibu hamil memerlukan penanganan segera dan
kerjasama lintas sektoral.

METODE PELAKSANAAN

Optimalisasi peran kader dilakukan dengan memberikan pelatihan terkait fisiologi kehamilan, tanda
bahaya kehamilan, pencegahan hipertensi dan preeklampsia, penanganan henti jantung dan perdarahan.
Materi dibagi menjadi dua tahap. Pada pertemuan pertama diberikan materi tentang konsep kehamilan,
tanda bahaya kehamilan dan pencegahan hipertensi dan preeklampsia. Pada pertemuan kedua diberikan
materi penanganan henti jantung, kejang pada kehamilan dan perdarahan. Jarak tahap pertama dan kedua 1
bulan. Kemudian dilakukan pendampingan kader dalam melakukan pemeriksaan tekanan darah rutin setiap
bulan pada kehamilan normal dan setiap minggu ibu hamil yang mengalami hipertensi. Media yang
digunakan untuk pelatihan berupa materi power point, video, manekin resusitasi jantung dan paru, oksigen
dan binasal kanul. Jumlah peserta sebanyak 25 orang kader ibu hamil di kelurahan Wirogunan. Proses
pengabdian masyarakat dilakukan oleh team dosen dan empat orang mahasiswa keperawatan. Pengabdian
masyarakat ini dilaksanakan dari tanggal 5 Agustus 2024 - 5 Desember 2025. Proses pelatihan dilakukan
melalui pendekatan dengan kelurahan, menggali permasalahan diwilayah, persamaan persepsi dengan
ketua kader kelurahan dan lurah, intervensi dilakukan sebanyak dua kali pada tanggal 30 Oktober 2024 dan
13 November 2024. Pendampingan kegiatan posyandu dilaksanakan pada 14 November dan 14 Desember
2024 kemudian dilakukan evaluasi pada 23 Desember 2025. Pada waktu posyandu, kader dilatih cara
mengisi buku kesehatan ibu dan anak serta melakukan pelaporan dengan rutin ke puskesmas Wirogunan.
Jika terjadi terjadi tanda bahaya kehamilan segera membawa pasien ke Puskesmas. Evaluasi pemahaman
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ibu diukur sebelum dan sesudah intervensi menggunakan kuesioner dengan 20 item pertanyaan. Instrumen
berisi tentang konsep kehamilan, tanda bahaya kehamilan dan pencegahan hipertensi dan preeklampsia
serta penanganan pasien henti jantung, kejang selama kehamilan dan perdarahan. Data yang diperoleh
dilakukan analisis menggunakan distribusi frekuensi.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Berdasarkan data evaluasi maka penulis melakukan analisis data seperti tertera dalam tabel dibawah

ini.

Tabel 1. Kegiatan Pengabdian Masyarakat tahap |

Pengetahuan Pre-test Post-test

n % n %
Tinggi 18 72
Sedang 21 87.5 7 28
Rendah 4 16.6

Tabel 2. Kegiatan Pengabdian Masyarakat tahap |1
Pengetahua Pre-test Post-test
n

n % n %
Tinggi 21 84%
Sedang 21 84 4 16%
Rendah 4 16

Partisipan dalam program pengabdian masyarakat ini melibatkan 25 orang kader ibu dengan semua
jenis kelamin perempuan 25 (100%), Sebagian besar pekerjaan ibu rumah tangga (IRT) 23 (82%), dan
sebagian besar pendidikan sekolah menengah atas 23 (82%). Berdasarkan hasil analisis menunjukkan
adanya peningkatan pengetahuan sebelum dan sesudah intervensi. Sebuah studi menunjukkan adanya
hubungan karakteristik responden umur, jenis kelamin, tingkat pendidikan dan pekerjaan dengan
kemampuan kader melakukan deteksi dini (Sulistiyanto et al., 2023). Terdapat hubungan antara pelatihan
kader dengan pengetahuan dan ketrampilan deeteksi dini kehamilan beresiko tinggi (Andri Mustofa, 2020;
Suwarnisih & Novitayanti, 2021).

Analisis dalam program pengabdian masyarakat dilakukan menggunakan distribusi frekuensi. Hasil
menunjukkan ada peningkatan pemahaman sebelum dan sesudah diberikan pengkayaan materi tentang
pencegahan kegawatdaruratan neurologi pada maternal: hipertensi dan pre-eclampsia baik pada tahap
pertama dan kedua. Hal ini sesuai dengan studi sebelumnya yang menyatakan jika edukasi pada kader akan
meningkatkan kompetensi kader dan prilaku pencegahan komplikasi pada kegawatan ibu hamil dan post-
partum (Hidayati & Setyorini, 2019). Pelatihan untuk kader sering dilakukan oleh petugas kesehatan dalam
rangka meningkatkan ketrampilan kader sehingga bisa membantut dalam melakukan deteksi dini faktor
resiko dan mencegah komplikasi dalam kehamilan, persalinan dan post-partum. PElatihan dilakukan
sebayak dua kali dengan pembagian materi yang berbera. Team melakukan pendampingan dalam
melakukan posyandu di wilayah kelurahan Wirogunan. Hal ini sesuai dengan sebuah studi yang
menyatakan edukasi kegawatan meningkatkan ketrampilan dan kepercayaan diri peserta (Kivlehan et al.,
2021). Kemampuan kader dalam memberikan penyuluhan, pendampingan pada pasien hipertensi dan
ketepatan waktu rujukan pasien meningkat setelah dilakukan pelatihan (Yanuarini & Kristiani, 2021).

Kami memberikan pengkayaan materi pada kader untuk meningkatkan pemahaman kader supaya bisa
diedukasikan ke lingkunyan posyandu di masing-masing rukun warga (RW). Program pengabdian
masyarakat dilakukan di kelurahan wirogunan untuk meningkatkan pengetahuan kader terkait dengan
fisiologi kehamilan, tanda bahaya kehamilan, penanganan henti jantung dan perdarahan, manajemen stress
dan exercise pada ibu hamil. Sebuah studi yang memberikan pelatihan kegawatdaruratan obstetric yang
melibatkan petugas kesehatan dan ibu menunjukkan peningkatan pengetahuan, ketrampilan dan sikap
penanganan kegawatan maternal dan peserta merasakan kualitas pelayanan kegawatan yang meningkat
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(Banke-Thomas et al., 2020). Edukasi kegawatan pada ibu dan anak meningkatkan pengetahuan dan efikasi
petugas (Fritz et al., 2020). Pelatihan kegawatan diberikan pada kader sebagai lini terdepan yang
berhubungan dengan masyarakat karena mengingat tidak setiap rukun warga memiliki petugas kesehatan.
Namun, pelatihan yang diberikan kepada keder harus berkelanjutan supaya penanganan kegawatan lebih
optimal. Sebuah studi menunjukkan jika pemberian pelatihan kegawatan ibu dan anak pada kader
meningkatkan ketrampilan dan pengetahuan tetapi delapan bulan paska pelatihan pengetahuan kader
mengalami penurunan (Kalay et al., 2020).

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil pelatihan meningkatkan pengetahuan kader ibu tentang pencegahan dan penanganan
kegawatdaruratan maternal di kelurahan Wirogunan, Yogyakarta. Saran kedepan pendampingan kader pada
kehamilan beresiko perlu dilakukan monitoring dan pendampingan petugas pelayanan kesehatan secara
bertahap setiap bulan sehingga tidak terjadi komplikasi kehamilan di kelurahan Wirogunan.
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Team penulis mengucapkan terimakasih kepada Bu lurah dan kader ibu Kelurahan Wirogunan.
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Article Info ABSTRAK

Edukasi tentang kesehatan sistem reproduksi dan penyakit menular
seksual (PMS) sangat penting bagi remaja, mengingat tingginya risiko

Keywords: penularan PMS dan kurangnya pemahaman yang tepat tentang

Reproductive Health — kesehatan reproduksi di kalangan mereka. Di RW 002 Batu Ampar,

Sexually Transmitted Diseases . . .

Adolescents. Jakarta Timur, masih banyak remaja yang kurang mendapatkan
informasi yang akurat tentang cara menjaga kesehatan reproduksi dan
mencegah PMS. Program edukasi ini diperlukan untuk memberikan
pengetahuan yang benar, serta mendorong perubahan perilaku yang
lebih sehat di kalangan remaja. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan
pengetahuan remaja tentang system reproduksi, kebersihan organ
reproduksi dan bahaya penyakit menular seksual (PMS) pada remaja.
Program edukasi ini dilaksanakan dengan metode pemaparan,
demonstrasi, dan diskusi. Sebanyak 50 remaja hadir sebagai peserta.
Hasil evaluasi menunjukkan peningkatan pemahaman remaja terkait
system reproduksi, kebersihan organ reproduksi dan bahaya penyakit
menular seksual (PMS). Hambatan yang dihadapi meliputi masih
adanya stigma tabu dari keluarga dan rendahnya minat remaja, namun
antusiasme peserta dalam diskusi dan aktivitas berhasil memitigasi
kendala tersebut. Edukasi berkelanjutan berupa seminar, workshop,
dan diskusi kelompok interaktif mengenai kesehatan reproduksi dan
penyakit menular seksual (PMS) pada remaja, diharapkan dapat
meningkatkan pengetahuan dan sikap yang baik dalam menjaga dan
meningkatkan kesehatan remaja secara holistik.

ABSTRACT

Education about reproductive system health and sexually transmitted
diseases (STDs) is very important for teenagers, considering the high
risk of transmitting STDs and the lack of proper understanding about
reproductive health among them. In RW 002 Batu Ampar, East
Jakarta, there are still many teenagers who do not receive accurate
information about how to maintain reproductive health and prevent
STDs. This educational program is needed to provide correct
knowledge, as well as encourage healthier behavioral changes among
teenagers. This activity aims to increase teenagers' knowledge about
the reproductive system, reproductive organ hygiene and the dangers
of sexually transmitted diseases (STDs) in teenagers. This educational
program is carried out using presentation, demonstration and
discussion methods. A total of 50 teenagers attended as participants.
The evaluation results show an increase in teenagers' understanding
regarding the reproductive system, reproductive organ hygiene and
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the dangers of sexually transmitted diseases (STDs). The obstacles
faced include the persistence of taboo stigma from the family and low
interest from teenagers, however the enthusiasm of the participants in
discussions and activities succeeded in mitigating these obstacles.
Continuous education in the form of seminars, workshops and
interactive group discussions regarding reproductive health and
sexually transmitted diseases (STDs) in adolescents is expected to
increase knowledge and good attitudes in maintaining and improving
adolescent health holistically.

*Corresponding Author: Yoanita Hijriyati, yoanita@binawan.ac.id

PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan periode transisi yang penuh tantangan dan perubahan signifikan dalam aspek
fisik, psikologis, dan sosial. Pada masa ini, terjadi perkembangan pesat yang meliputi perubahan hormonal
dan pertumbuhan fisik yang memengaruhi kesehatan reproduksi remaja. Kurangnya pengetahuan dan
kesadaran mengenai kesehatan reproduksi, terutama pada remaja perempuan, dapat menyebabkan berbagai
masalah, seperti infeksi saluran reproduksi, kesulitan menjaga kebersihan selama menstruasi. (Gainau,
2021).

Kesehatan reproduksi remaja sangat penting karena menyangkut kesejahteraan fisik, mental, dan sosial
yang utuh. Pengetahuan mengenai kebersihan alat reproduksi dan bahaya penyakit menular seksual (PMS)
harus diberikan sedini mungkin. PMS dapat menimbulkan risiko serius seperti kemandulan, komplikasi
kehamilan, bahkan kematian pada beberapa kasus tertentu (Kusmiran, 2018). Penyakit menular seksual,
seperti gonore, sifilis, dan infeksi klamidia, adalah masalah kesehatan yang sering kali tidak terdeteksi
karena gejalanya ringan atau tidak terlihat. Menurut World Health Organization (2021), pendidikan
kesehatan reproduksi pada remaja sangat penting untuk mencegah perilaku berisiko yang dapat memicu
penularan PMS. Sayangnya, stigma sosial sering kali menjadi hambatan bagi remaja untuk mengakses
informasi tentang PMS dan langkah-langkah pencegahannya (Dewi, 2018).

Penyuluhan kesehatan reproduksi merupakan upaya strategis untuk meningkatkan pengetahuan remaja
mengenai cara menjaga kebersihan dan kesehatan reproduksi. Edukasi ini penting karena memberikan
bekal bagi remaja untuk memahami perubahan tubuhnya, menjaga kebersihan organ reproduksi, serta
menghindari perilaku berisiko yang dapat berdampak buruk pada kesehatan reproduksi mereka (Kusmiran,
2018). Melalui edukasi yang interaktif dan demonstrasi langsung, penyuluhan kesehatan reproduksi
bertujuan meningkatkan kesadaran remaja tentang pentingnya menjaga kebersihan reproduksi dan
mendeteksi perubahan pada tubuh sejak dini. Pendekatan ini juga melibatkan keluarga dan masyarakat
untuk menciptakan lingkungan yang mendukung remaja dalam memahami dan menjaga kesehatan mereka
(Rahayu et al., 2017). Edukasi kesehatan reproduksi terbukti memberikan dampak signifikan dalam
mencegah PMS dan meningkatkan kesadaran tentang kebersihan reproduksi. Kusmiran (2018) menegaskan
bahwa informasi kesehatan reproduksi sebaiknya diberikan secara komprehensif melalui pendekatan
berbasis komunitas untuk hasil yang optimal.

Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman remaja tentang pentingnya menjaga
kebersihan kesehatan reproduksi, serta meningkatkan pengetahuan remaja tentang PMS dan langkah-
langkah pencegahannya.

METODE PELAKSANAAN

Penyuluhan dilakukan dengan metode presentasi interaktif, diskusi kelompok, dan demonstrasi praktis.
Tahapan kegiatan yang dilaksanakan pada kamis, 03 Agustus 2023 meliputi, penyuluhan kesehatan
dilakukan melalui paparan materi interaktif menggunakan media visual seperti slide presentasi, video
pendek, dan leaflet. Diskusi kelompok dan sesi tanya jawab dilakukan untuk memastikan peserta
memahami materi yang disampaikan. Evaluasi dilakukan melalui sesi pre-test dan post test, serta
pertanyaan interaktif untuk mengukur tingkat pemahaman peserta.

Sasaran kegiatan adalah remaja usia 12-18 tahun yang tergabung dalam kelompok remaja di RW 002,
Kelurahan Batu Ampar, Jakarta Timur. Pemilihan responden dilakukan melalui pendekatan dengan Ketua
RW, tokoh masyarakat, dan kader kesehatan setempat. Peserta dipilih berdasarkan kriteria usia remaja
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sesuai target (12—18 tahun), kesediaan untuk mengikuti kegiatan edukasi, dan wilayah tempat tinggal dalam
lingkup RW 002.

Data Primer diperoleh melalui kuesioner pre-test dan post-test untuk mengukur peningkatan
pengetahuan peserta sebelum dan setelah penyuluhan, observasi langsung selama kegiatan untuk menilai
partisipasi dan interaksi peserta, serta diskusi kelompok untuk mendalami pemahaman peserta tentang
materi. Sedangkan data sekunder, didapatkan dari laporan kesehatan remaja sebelumnya dan wawancara
dengan kader kesehatan setempat di wilayah RW 002, ditemukan beberapa masalah kesehatan sistem
reproduksi dan penyakit menular seksual (PMS) yang mengkhawatirkan pada remaja. Hasil wawancara
menunjukkan kurangnya pengetahuan remaja mengenai kesehatan reproduksi, risiko PMS, dan cara
pencegahannya. Kondisi ini menjadi alasan kuat untuk melaksanakan pengabdian masyarakat guna
meningkatkan kesadaran dan pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi serta pencegahan PMS di
wilayah RW 002.

Hasil pre-test dan post-test dianalisis secara statistik untuk menilai peningkatan pengetahuan peserta.
Pengukuran dilakukan dengan menghitung skor rata-rata dan persentase peningkatan pemahaman setelah
kegiatan. Lalu, data dari observasi dan diskusi dianalisis untuk menggali tanggapan peserta terhadap materi
yang disampaikan. Setiap temuan dianalisis untuk mengidentifikasi aspek yang perlu ditingkatkan pada
kegiatan selanjutnya.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Dilakukan Pre-Test dan Post-Test untuk mengukur tingkat pengetahuan terkait kesehatan sistem
reproduksi dan penyakit menular seksual (PMS) pada remaja. Hasil nilai rata-rata Pre-Test dan Post-Test
sebagai berikut, rata-rata nilai skor Pre-Test 87,8 dan rata-rata nilai skor Post-Test 94,4. Peningkatan skor
rata-rata dihitung dengan menggunakan N-Gain Score, didapatkan hasil N-Gain Score sebesar 6,6, yang
dikategorikan sebagai kategori sedang.
Tabel 1. Distribusi hasil Pre-test dan Post Test.

Kategori Pengetahuan Pre-Test (%0) Post-Test (%)

Rendah (0-50) 2% 0%
Sedang (51-80) 12% 8%
Tinggi (81-100) 86% 92%

Adanya peningkatan nilai rata-rata dari 87,8 (Pre-Test) menjadi 94,4 (Post-Test) menunjukkan
efektivitas penyuluhan yang diberikan. Sebagian besar peserta berada pada kategori pengetahuan tinggi
setelah Post-Test, yang menegaskan bahwa metode penyuluhan relevan dan berhasil meningkatkan
pemahaman remaja terhadap materi kesehatan sistem reproduksi dan penyakit menular seksual (PMS).
Kategori sedang dari N-Gain Score mengindikasikan adanya peningkatan pengetahuan yang signifikan,
namun tidak maksimal. Hal ini dapat disebabkan oleh beberapa faktor seperti durasi penyuluhan,
kompleksitas materi, atau tingkat penerimaan informasi oleh peserta.

Peningkatan pengetahuan pada kategori sedang memberikan peluang untuk perbaikan metode
penyuluhan, seperti pengenalan media visual yang lebih menarik atau diskusi kelompok kecil untuk
meningkatkan interaksi. Temuan ini relevan untuk mendukung program kesehatan remaja secara
berkelanjutan di masyarakat. Studi oleh Nurjanah et al. (2020) menunjukkan bahwa metode penyuluhan
kesehatan reproduksi dengan pendekatan interaktif mampu meningkatkan pengetahuan dan sikap remaja
secara signifikan. Dalam konteks hasil pre-test dan post-test ini, peningkatan skor mencerminkan efektivitas
metode yang digunakan selama penyuluhan, seperti diskusi kelompok dan demonstrasi. Dewi et al. (2021)
menekankan bahwa remaja sering kali memiliki pemahaman yang terbatas tentang PMS. Peningkatan skor
post-test menunjukkan bahwa materi edukasi yang mencakup risiko PMS dan langkah-langkah
pencegahannya, seperti menjaga kebersihan organ reproduksi, berhasil meningkatkan pengetahuan peserta.
Studi oleh Kusuma & Wijayanti (2023) menyoroti pentingnya melibatkan keluarga dan komunitas dalam
penyuluhan kesehatan reproduksi. Dalam kegiatan ini, mayoritas responden tinggal bersama orang tua,
yang dapat berperan sebagai pendukung utama keberlanjutan edukasi kesehatan di rumah. Hal ini juga
berkontribusi terhadap pencapaian hasil post-test yang lebih baik. Putri et al. (2023) menunjukkan bahwa
penggunaan media digital seperti video edukasi efektif untuk meningkatkan retensi informasi pada remaja.
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Jika kegiatan ini menggunakan media interaktif serupa, maka hal ini turut berkontribusi pada peningkatan
pengetahuan peserta, sebagaimana terlihat dalam peningkatan skor post-test.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Peningkatan hasil dari pre-test ke post-test menunjukkan keberhasilan penyuluhan dalam meningkatkan
pengetahuan remaja terkait kesehatan reproduksi dan PMS. Hasil N-Gain Score yang berada pada kategori
sedang dalam kegiatan ini telah memberikan kontribusi yang signifikan terhadap kesadaran remaja.
Keterlibatan keluarga dan komunitas turut mendukung keberhasilan penyuluhan. Sebagian besar peserta
tinggal bersama orang tua, yang dapat memperkuat edukasi kesehatan di rumah. Meskipun peningkatan
pengetahuan berada pada kategori sedang, hasil ini menunjukkan bahwa masih ada peluang untuk
mengembangkan metode penyuluhan yang lebih inovatif untuk meningkatkan dampaknya, khususnya
dalam melibatkan peserta yang memiliki pemahaman awal lebih rendah.
Saran

Penyuluhan di masa mendatang dapat mengadopsi lebih banyak media digital interaktif, seperti video
animasi dan simulasi, yang telah terbukti efektif dalam meningkatkan retensi informasi. Hal ini dapat
membuat materi lebih menarik bagi remaja. Selain itu, diperlukan sesi tindak lanjut setelah penyuluhan,
seperti diskusi bulanan atau evaluasi periodik, untuk memastikan bahwa pengetahuan yang diperoleh tetap
terinternalisasi oleh peserta. Mendorong keterlibatan keluarga secara aktif dalam edukasi, misalnya melalui
sesi bersama orang tua. Pendekatan ini dapat memperkuat dukungan sosial yang mendorong perubahan
perilaku remaja ke arah yang lebih positif. Perlu dilakukan kajian lebih lanjut terhadap metode yang
digunakan, seperti membandingkan efektivitas pendekatan tradisional (ceramah) dengan pendekatan digital
atau hybrid, untuk menemukan metode yang paling efektif sesuai dengan kebutuhan peserta.
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Article Info ABSTRAK
Penurunan prevalensi stunting di Indonesia terjadi cukup
signifikan yaitu dari 24,4% di tahun 2021 menjadi 21,6 % di
Keywords: tahun 2022. Salah satu desa di Kabupaten Purworejo yaitu Desa
Nutrition education Hulosobo Kecamatan Kaligesing, merupakan salah satu daerah
Knowledge fokus penanganan stunting di Purworejo. Terdapat 4 anak yang
gtrlfr\lltei:tglon efforts mengalami stunting dari total 39 balita di desa tersebut. Tujuan

kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat adalah peningkatan
pengetahuan kader Kesehatan dan ibu yang memiliki anak
stunting sebagai strategi pencegahan dan penanganan stunting
dengan menggunakan metode ceramah, diskusi dan tanya jawab
tentang nutrisi yang tepat. Kegiatan Pengabdian kepada
Masyarakat dilaksanakan di Desa Hulosobo, Kaligesing,
Purworejo dengan sasaran 20 kader Kesehatan dan 4 ibu yang
mempunyai anak dengan kondisi stunting. Sebelum dilakukan
pemberian edukasi, dilakukan pretest dan setelah edukasi
dilakukan postest. Hasil menunjukkan adanya peningkatan
pengetahuan kader dan ibu tentang nutrisi dalam penanganan dan
pencegahan stunting. Diharapkan kader kesehatan dapat
mendampingi ibu yang mempunyai anak dengan kondisi
stunting, dan ibu dapat mengaplikasikan pemberian nutrisi yang
optimal untuk anaknya yang mengalami stunting.

ABSTRACT

The decline in stunting prevalence in Indonesia has been quite
significant, from 24.4% in 2021 to 21.6% in 2022. One of the villages
in Purworejo Regency, namely Hulosobo Village, Kaligesing District,
is one of the focus areas for handling stunting in Purworejo. There
are 4 children who experience stunting out of a total of 39 toddlers in
the village. The purpose of the Community Service activity is to
increase the knowledge of Health cadres and mothers who have
stunted children as a strategy for preventing and handling stunting
using lecture, discussion and question and answer methods about
proper nutrition. The Community Service activity was carried out in
Hulosobo Village, Kaligesing, Purworejo targeting 20 Health cadres
and 4 mothers who have children with stunting conditions. Before
providing education, a pretest was carried out and after education a
posttest was carried out. The results showed an increase in the
knowledge of cadres and mothers about nutrition in handling and
preventing stunting. It is hoped that health cadres can accompany
mothers who have children with stunting conditions, and mothers can
apply optimal nutrition for their children who experience stunting..
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PENDAHULUAN

Stunting merupakan gangguan pertumbuhan dan perkembangan pada anak yang diakibatkan karena
kekurangan gizi secara kronis dan infeksi berulang, dengan tanda utama adalah panjang atau tinggi
badannya berada di bawah standar (WHO, 2015). Prevalensi stunting di Indonesia mengalami penurunan
dari 24,4% di tahun 2021 menjadi 21,6 % di tahun 2022 (Survey Status Gizi Indonesia, 2022). Standar
WHO berkaitan prevalensi stunting harus diangka kurang dari 20%. Hal ini menunjukkan bahwa
pertumbuhan yang tidak maksimal dialami oleh sekitar 8,9 juta anak di Indonesia. Dengan Kkata lain, 1 dari
3 anak Indonesia mengalami stunting.

Permasalahan stunting terjadi mulai dari dalam kandungan dan baru akan terlihat ketika anak sudah
menginjak usia 2 tahun (Kemenkes, 2016). Dampak stunting akan memperlambat perkembangan otak, dan
mengalami keterbelakangan mental dalam jangka panjang. Dampak lain adalah rendahnya kemampuan
belajar dan risiko serangan penyakit kronis seperti diabetes, hipertensi, sampai obesitas. Pencegahan
stunting dapat dilakukan dengan pemenuhan kebutuhan zat gizi bagi ibu hamil, dilanjutkan setelah bayi
lahir pemberian ASI eksklusif dan pemberian makanan pendamping ASI (MPASI) yang adekuat secara
jumlah dan kualitasnya.

Salah satu desa di Kabupaten Purworejo yang menjadi daerah fokus penanganan stunting
adalah desa Hulosobo Kecamatan Kaligesing. Balita di desa tersebut sejumlah 39 balita, dengan 4
anak yang mengalami stunting. Kader Posyandu di Hulosobo berjumlah 21 orang dengan 1 orang
kader yang difabel.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat dilaksanakan pada tanggal 15 Mei 2023 di Balai Desa
Hulosobo Kaligesing, Purworejo. Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat dihadiri 20 peserta yang terdiri
dari kader dan ibu dengan anak yang stunting sejumlah 4 orang. Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat
dilakukan dengan pemberian edukasi terkait nutrisi yang optimal untuk penanganan dan pencegahan
stunting. Sebelum dilakukan pemberian edukasi, dilakukan pretest dan setelah dilakukan edukasi dilakukan
posttest.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat dilakukan di Desa Hulosobo, Kaligesing Purworejo. Sebelum
dilakukan edukasi tentang nutrisi untuk penanganan dan pencegahan stunting, sebelumnya dilakukan
pretest, dan setelah edukasi dilakukan postest terkait pengetahuan kader dan ibu. Hasil pretest dan postest
disajikan dalam grafik 1.
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Berdasarkan grafik 1 diatas menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan kader dari 66,7 menjadi
91,1. Hasil ini didukung dengan penelitian Waliulu (2018), dimana menunjukkan bahwa edukasi
berpengaruh terhadap pengetahuan dan upaya pencegahan stunting pada anak.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat dilakukan dalam rangka untuk meningkatkan pengetahuan kader
kesehatan dan ibu tentang nutrisi yang adekuat dalam penanganan dan pencegahan stunting. Diharapkan
kader dapat mendampingi masyarakat yang mempunyai anak dengan kondisi stunting dan masyarakat dapat
mengaplikasikan pemberian nutrisi yang adekuat dalam penanganan dan pencegahan stunting
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Article Info ABSTRAK
Badan Kesehatan Dunia (WHO) menyatakan demam dengue
merupakan 1 dari 10 masalah Kesehatan global tahun 2019. Deteksi

Keywords: dini dan akses ke fasilitas pelayanan kesehatan terhadap kasus dengue
Health Education yang berat dapat menurunkan risiko kematian di bawah 1%. Oleh
Dengue Fever karena itu, menjadi penting memberikan wawasan dan pengetahuan

tentang penyakit demam dengue kepada orang tua dan anak-anak
supaya mereka mampu memahami tanda dan gejala, pencegahan serta
penanganan pertama demam dengue. Pengabdian masyarakat ini
bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan mengenai tanda dan
gejala, pencegahan serta penanganan pertama demam dengue kepada
orang tua dan keluarga pasien. Metode yang digunakan dengan
ceramah, pembagian leafleat, tanya jawab tentang demam dengue.
Hasil yang diperoleh, orang tua dan keluarga pasien paham tanda dan
gejala, pencegahan serta penanganan pertama demam dengue.
Sarannya adalah kegiatan penyuluhan lebih banyak dilakukan supaya
masyarakat dapat lebih banyak memahami pencegahan dan
penanganan pertama serta tanda dan gejala dari penyakit terkait.

ABSTRACT

The World Health Organization (WHO) stated that dengue fever is 1
in 10 global health problems in 2019. Early detection and access to
health care facilities for severe dengue cases can reduce the risk of
death to below 1%. Therefore, it is important to provide insight and
knowledge about dengue fever to parents and children so that they
are able to understand the signs and symptoms, prevention and first
treatment of dengue fever. Community service aims to increase
knowledge about the signs and symptoms, prevention and first
treatment of dengue fever to parents and families of patients. The
method used was lectures, distribution of leaflets, questions and
answers about dengue fever. The results obtained are that the
patient's parents and family understand the signs and symptoms,
prevention and first treatment of dengue fever. The suggestion is that
more outreach activities be carried out so that the public can
understand more about prevention and first treatment as well as the
signs and symptoms of related diseases.

*Corresponding Author: ismanto.yudi82@gmail.com

PENDAHULUAN

Demam dengue merupakan penyakit infeksi yang disebabkan oleh virus dengue yang disebarkan
melalui gigitan nyamuk Nyamuk Aedes aegypti (Marvianto, dkk, 2023). Selain itu menurut WHO penyakit
ini menjadi masalah kesehatan global. Badan Kesehatan Dunia pada tahun 2020 menyatakan penyakit
dengue merupakan 1 dari 10 penyakit yang menyebabkan masalah kesehatan global. Penyakit ini juga jika

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 80


mailto:ismanto.yudi82@gmail.com

ISSN 3064-4550

tidak tertangani akan menyebabkan dengue berat dan kematian dan dapat memicu kejadian luar biasa
(KLB) (Kemenkes RI, 2023).

Penyakit demam dengue dapat menjadi penyebab demam berdarah dengue (DBD), yang penderitanya
di Indonesia cenderung meningkat. Penyakit ini juga penyakit yang menjadi perhatian di negara-negara
tropis tidak terkecuali Indonesia. Pencegahan penyakit DBD memerlukan usaha yang berkesinambungan.
Virus dengue merupakan penyebab DBD yang ditransmisikan melalui nyamuk Aedes aegypti. (Panjaitan,
2021; Harapan dkk, 2019)

Badan Kesehatan Dunia menyatakan demam dengue merupakan 1 dari 10 masalah kesehatan global
tahun 2019. Deteksi dini dan akses ke fasilitas pelayanan kesehatan terhadap kasus dengue yang berat dapat
menurunkan risiko kematian di bawah 1%. Pada penderita dengue berat presentase kematian mencapai
20%. (WHO, 2019). Hal yang paling penting untuk mencegah terjadinya kasus dengue berat yaitu dengan
mengetahui tanda dan gejala infeksi dengue sekunder. (WHO, 2022).

Menurut Marleni dkk, (2022), masyarakat diharapkan waspada terhadap peningkatan kasus DBD dan
mengetahui timbulnya gejala yang terjadi serta tindakan pencegahan kasus DBD. Untuk mencapai hal
tersebut, peran tenaga kesehatan sangat penting. Kegiatan pelayanan masyarakat dan puskesmas perlu
memberikan pendidikan kesehatan untuk mengurangi peningkatan suatu penyakit serta penanganan
awalnya. Selain itu, untuk mencapai tujuan kesehatan perlu kerjasama antara tim kesehatan sehingga
tercipta keterpaduan dalam sistem pelayanan kesehatan, juga dalam memberikan pendidikan kesehatan baik
kepada individu, keluarga, kelompok dan masyarkat dirumah, terlebih khusus mengenai bagaimana
menurunkan kasus DBD, serta bagaimana penanganan tanda dan gejala awal seperti demam.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan ini dilakukan diawali dengan menyiapkan materi dan media yang akan digunakan. Pada tahap
persiapan dilakukan dengan mengidentifikasi masalah dan merumuskan masalah yang muncul serta
menyusun jadwal untuk penyuluhan kesehatan, menyiapkan leafleat dan power point saat menjelaskan ke
pasien dan orang tua.

Selanjutnya pembagian tugas saat pelaksanaannya mempersiapkan ruangan dan mensetting ibu dan
anak untuk dapat mengikuti kegiatan. Kegiatan diawali dengan pembukaan kemudian perkenalan dengan
pemateri dan rekan-rekan yang terlibat. Selanjutnya pemberian materi dengan ceramah selama 30 menit
dengan menggunakan power point yang kemudian dilanjutkan dengan pemberian leafleat tentang demam
dengue. Berikutnya adalah tanya jawab dan pembagian leafleat jikalau pasien dan orang tua ada yang masih
kurang jelas atau paham terhadap materi yang diberikan. Kegiatan yang berikutnya dokumentasi, dan
menutup kegiatan penyuluhan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian kepada masyarakat merupakan kegiatan untuk memberitahukan/menginformasikan ilmu
pengetahuan, teknologi, dan seni kepada masyarakat. Penyuluhan yang diberikan kepada responden
diberikan selama 30 menit yang berupa tanda dan gejala, pencegahan serta penanganan pertama demam
dengue. Ada 10 orang tua/keluarga pasien yang hadir. Mereka tampak mendengarkan dan sesekali
membaca leafleat yang dibagikan supaya lebih jelas. Pada saat ditanya sebanyak 8 orang tua (80%) dapat
menjawab sesuai dengan jawaban dan pada saat selesai 2 orang tua bertanya apakah anak dengan demam
dengue selalu mimisan, kenapa demam lebih dai 2 hari.

Hasil dari kegiatan penyuluhan kesehatan dapat berupa tercapainya tujuan dari kegiatan pengabdian
masyarakat ini dengan judul “Penyuluhan Kesehatan “demam dengue” di Ruang Alamanda RSUD Dr. H.
Abdul Moeloek” yaitu meningkatkan pengetahuan mengenai tanda dan gejala, pencegahan serta
penanganan pertama demam dengue. Peningkatan pengetahuan bagi para peserta tentang bahaya dari
penyakit Demam Dengue apabila tidak dilakukan tindakan yang cepat dan tepat, serta mengajak partisipasi
dan peran aktif dari para peserta bahkan apabila memungkinkan menjadi duta bagi lingkungan sekitar untuk
bekerja bersama-sama dalam penanganan awal penyakit Demam Dengue. Hasil pengabdian ini sejalan
dengan yang dilakukan oleh Ulfa, Narista, & Sobirin. (2019) yang menunjukkan terdapat peningkatan
pengetahuan pasien tentang pencegahan dan penyakit DBD setelah dilakukan penyuluhan tentang
pencegahan dan penyakit DBD. Juga sejalan dengan Panjaitan (2021) menunjukkan penyuluhan kesehatan
sangat bermanfaat dalam meningkatkan pengetahuan dan peran serta masyarakat dalam pencegahan
penyakit demam berdarah dengue.

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 81



ISSN 3064-4550

Tujuan lain yang tercapai dari kegiatan ini adalah ketertarikan peserta penyuluhan dalam bentuk
pertanyaan mengenai seputar penyakit Demam Dengue yang tidak hanya menimbulkan demam, pertanyaan
juga diberikan seputar tentang gejala perdarahan. Kemampuan peserta penyuluhan dalam memahami materi
yang diberikan juga merupakan target penting sehingga tujuan dapat tercapai dalam penyuluhan ini.

Gambar 1. Kegiatan penyuluhan kesehatan

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat berupa penyuluhan kesehatan ini dapat menambah wawasan keluarga
terutama orang tua pasien, sehingga mereka dapat memahami dengan baik terkait tanda dan gejala serta
pencegahan dan penanganan pertama dari demam dengue. Kegiatan penyuluhan seharusnya lebih
banyak di lakukan karena dengan penyuluhan ini masyarakat dapat lebih bayak memahami
pencegahan dan penanganan pertama serta tanda dan gejala dari penyakit.
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Article Info ABSTRAK

Lebih dari 80 — 90 % kematian ibu pada saat melahirkan di sebabkan
olen komplikasi selama kehamilan. Komplikasi tersebut dapat
Keywords: berdampak pada kesehatan ibu maupun janin atau bayi baru lahir.
Pregnant Women Melihat banyaknya komplikasi selama kehamilan yang terjadi perlu
Pregnancy Complications adanya upaya untuk menurunkan angka kejadiannya. Penyebab
Module tingginya angka kematian ibu kemungkinan terjadi karena kurang
terpaparnya informasi. Upaya untuk mengatasi komplikasi kehamilan
adalah salah satunya dengan memberikan pengetahuan dan
Pendidikan kesehatan, salah satunya dengan menggunakan media
modul yang berisi tentang komplikasi kehamilan (KOMI), karena
modul merupakan salah satu sarana bagi masyarakat untuk
mendapatkan informasi. Media modul dapat memberikan informasi
dan promosi pelayanan kesehatan yang professional dan reliabel
tentang pelayanan Kesehatan khususnya ibu hamil dengan komplikasi
kehamilan. Puskesmas Batu X merupakan Puskesmas angka tertinggi
kasus ibu hamil komplikasi kehamilan di Kota Tanjungpinang. Oleh
karena itu perlu dilakukan upaya pencegahan komplikasi kehamilan,
salah satunya dengan cara memberikan media infromasi
menggunakan modul. Tujuan dari pengabmas ini adalah
meningkatkan pengetahuan ibu hamil melalui pembelajaran
menggunakan modul. Metode kegiatan pengabmas dalam bentuk
promosi kesehatan mengenai upaya pencegahan komplikasi
kehamilan dengan penyampaian materi secara langsung kepada ibu
hamil dan dilengkapi dengan media modul. Tempat pelaksanaan di
Puskesmas Batu X. Waktu pelaksanaan pengabmas, dilaksanakan dari
bulan Juli s.d Oktober 2024.

ABSTRACT

More than 80-90% of maternal deaths during childbirth caused
complications during pregnancy. These complications have impact on
health of mother as well the fetus/newborn. Seeing the number of
complications during pregnancy that occur, there needs a effort to
reduce the incidence rate. Caused the high maternal mortality rate
likely due to lack of exposure to information. Efforts to overcome
pregnancy complications one of them by providing knowledge and
health education, which is using module containing pregnancy
complications (KOMI), because module is one for the community to
get information. Module can provide professional and reliable
information and promotion about health services, especially for
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pregnant women with pregnancy complications. Puskesmas Batu X is
the highest cases with pregnancy complications in Tanjungpinang.
Therefore, it’s necessary to make efforts to prevent pregnancy
complications, with module to get information. The purpose of this
community service to increase knowledge of pregnant women by using
modules. The method of community service activities in form of health
promotion regarding efforts to prevent complications of pregnancy by
delivering material to pregnant women and equipped with module.
Place of implementation at Puskesmas Batu X. The time of
implementation of community service, carried out from July-October
2024.

*Corresponding Author : trarita2810@gmail.com

PENDAHULUAN
A. Latar belakang

Kehamilan merupakan suatu proses alami yang dapat menimbulkan komplikasi terhadap ibu dan janin
jika tidak dapat dikelola dengan baik. Perubahan fisik maupun psikis pada wanita hamil tidak selalu sama
untuk setiap kehamilan antara wanita satu dengan yang lainnya. Banyak wanita yang mengatakan betapa
bahagia karena akan menjadi seorang ibu tetapi tidak jarang ada wanita yang merasa khawatir jika terjadi
masalah dalam kehamilannya (Dewi & Sunarsih, 2011). Sekitar 75% kematian ibu karena komplikasi, yang
penyebabnya adalah perdarahan hebat, preeklamsia, infeksi tekanan darah tinggi selama kehamilan dan
komplikasi dari persalinan serta aborsi yang tidak aman (Say et al., 2014). Biasanya gangguan berupa
masalah kesehatan yang rentan dialami ibu hamil dan sering kali dapat mengancam nyawa ibu, bayi, atau
keduanya. Maka dari itu, penting bagi calon ibu untuk mengetahui apa saja masalah kesehatan yang rentan
dialami selama masa kehamilan agar dapat melakukan langkah pencegahan sedini mungkin. Kehamilan
resiko tinggi adalah kehamilan dimana ibu hamil maupun janin berada dalam resiko kematian ataupun
kesakitan selama kehamilan, persalinan maupun setelah kelahirannya. Kemudian ada beberapa kondisi
medis yang bisa menyebabkan kehamilan risiko tinggi. Kondisi medis ini bisa terjadi saat kehamilan atau
sebelum kehamilan. Ibu hamil beresiko tinggi tersebut diantaranya Kurang Energi Kronik, kurang darah
(anemia), hipertensi, hamil di umur yang terlalu tua atau terlalu muda, dan jarak antar kehamilan yang
terlalu dekat serta terlalu banyak melahirkan (Riskesdas, 2010).

Setiap kehamilan dapat memiliki potensi dan membawa risiko bagi ibu. Resiko adalah suatu keadaan
gawat darurat yang tidak diinginkan pada masa yang akan datang yaitu prediksi akan terjadinya komplikasi
yang dapat menyebabkan kematian atau kesakitan pada ibu maupun bayinya dimana jiwa ibu atau bayinya
dapat terancam sebelum dan sesudah persalinan (Prawirohardjo, 2010). WHO memperkirakan sekitar 15%
dari seluruh wanita hamil akan berkembang menjadi komplikasi yang berkaitan dengan kehamilannya dan
dapat mengancam jiwanya (Majella, Saveswaran, Khirshnamoorty, Sirvaranjini, & Kumar, 2019).
Komplikasi dapat terjadi kapan saja selama masa kehamilan dan persalinan, yang dapat mempengaruhi
kesehatan dan kelangsungan hidup keseluruhan ibu dan janin (Majella, Saveswaran, Khirshnamoorty,
Sirvaranjini, & Kumar, 2019). Komplikasi ini dapat dicegah melalui identifikasi kehamilan beresiko tinggi
saat diawal kehamilannya.

Angka Kematian 1bu (AKI) di provinsi Kepulauan Riau pada Tahun 2019 sebesar 41 per 100.000, dan
pada Tahun 2020 yaitu sebesar 38 per 100.000. Capaian AKI Tahun 2020 lebih baik dibandingkan dengan
AKI pada Tahun 2019. Sementara di kota Tanjungpinang mengalami penurunan yang cukup signifikan,
yaitu dari 5 kasus kematian ibu ditahun 2019 menurun menjadi 4 kasus kematian ibu ditahun 2020. Angka
AKI propinsi Kepri Tahun 2021 sebesar 241 per 100.000 hidup. Demikian juga Angka Kematian Bayi
(AKB) Provinsi Kepulauan Riau Tahun 2020 yaitu sebesar 229 per 1.000 kelahiran hidup. Capaian AKB
Tahun 2020 lebih baik jika dibandingkan dengan AKB pada Tahun 2019 yang sebesar 279 per 1.000
kelahiran hidup. Sementara Angka Kematian Bayi (AKB) di kota Tanjungpinang mengalami penurunan
yang cukup signifikan dari 23 kasus kematian bayi ditahun 2019 menurun, menjadi 17 kasus kematian bayi
ditahun 2020 (Profil Kesehatan Kepri, 2021).
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Promosi kesehatan adalah suatu kegiatan atau usaha menyampaikan pesan kesehatan kepada
masyarakat, kelompok atau individu. Salah satu bentuknya adalah dengan media penyuluhan dan
menggunakan modul. Dengan adanya pesan tersebut maka diharapkan masyarakat, kelompok atau individu
dapat memperoleh pengetahuan tentang kesehatan yang lebih baik. Pengetahuan tersebut akhirnya
diharapkan dapat berpengaruh terhadap perilaku. Dengan Kkata lain, adanya promosi tersebut diharapkan
dapat membawa akibat terhadap perubahan perilaku sasaran Notoadmojo, 2010).

Salah satu wilayah sasaran program upaya peningkatan derajat kesehatan pada ibu hamil dengan
komplikasi kehamilan di wilayah kerja Puskesmas Batu X. Berbagai upaya telah dilakukan untuk
memberikan pengetahuan tentang peningkatan derajat kesehatan pada ibu hamil dengan komplikasi
kehamilan di wilayah kerja Puskesmas Batu X. Masih banyak dan tinggi angka kejadian komplikasi
kehamilan yang terjadi khususnya di Wilayah Puskesmas Batu X. Berdasarkan hal tersebut maka dilakukan
kegiatan pengabdian kepada masyarakat dengan topik ‘“Pemberdayaan Ibu hamil dalam penanganan
Komplikasi Kehamilan guna Peningkatan Derajat Kesehatan di Kelurahan Pinang Kencana Wilayah Kerja
Puskesmas Batu X”, sehingga melalui kegiatan pengabdian masyarakat tersebut diharapkan dapat
meningkatkan derajat kesehatan ibu hamil.

Berdasarkan data Profil Kepulauan Riau tahun 2022 seiktar 37 jumlah kasus angka kematian ibu di
Provinsi Kepulauan Riau tepatnya Kota Tanjungpinang yang tersebar di beberapa puskesmas salah satunya
Puskesmas Batu X yang mana masih terdapat kejadian AKI terkait komplikasi kehamilan. Pada Tahun 2023
data sasaran ibu hamil 788 orang, hamil anak ke 1 dan ke 6 sebanyak 686 serta data ibu hamil resiko tinggi
102 orang. Dan untuk tahun 2024 untuk 6 bulan terakhir ( Januari- Juni) ibu hamil resiko sebanyak 107
orang dengan uraian di Kelurahan Pinang Kencana 70 orang dan Kelurahan Air raja 37 orang.

Berdasarkan hal dan permasalahan tersebut maka akan dilakukan kegiatan pengabdian kepada
masyarakat dengan topik ‘“Pemberdayaan Ibu hamil dalam penanganan Komplikasi Kehamilan guna
Peningkatan Derajat Kesehatan di Kelurahan Pinang Kencana Wilayah Kerja Puskesmas Batu X”..
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan ibu hamil dalam
peningkatan derajat kesehatan agar ibu dapat mengetahui dan mendapatkan pengetahuan yang baik dan
tepat untuk masalah komplikasi kehamilan serta dapat mengantisipasi kejadian komplikasi keahamilan
yang bisa terjadi baik selama proses kehamilan dan proses persalinan. Selain itu kegiatan ini memberikan
edukasi dengan menggunakan Modul KOMI, yaitu modul yang berisi informasi terkait berbagai penyakit
komplikasi dalam kehamilan dan bagaimana penanganannya kepada ibu hamil agar nantinya ibu dapat
melanjutkan kegiatan pemberian edukasi dirumah dalam upaya pencegahan komplikasi kehamilan.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk mencegah terjadinya Komplikasi
kehamilan dan mengurangi komplikasi kehamilan yang akan terjadi pada masyarakat khususnya ibu hamil
di kelurahan Pinang Kenacana wilayah kerja Puskesmas Batu X tahun 2024. Dimana tujuan khusus dari
pengabdian masyarakat ini adalah : Meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang ibu hamil khususnya
dengan komplikasi kehamilan dan memberikan alternatif pada ibu hamil untuk dapat memperoleh informasi
menggunakan media berupa modul. Sehingga dengan adanya media informasi berupa Modul KOMI yang
mudah dibaca dan dipahami oleh ibu hamil bisa mendeteksim lebih awal kehamilan yang beresiko,
sehingga diharapkan dapat mencegah terjadinya angka kejadian kesakitan pada ibu hamil serta dapat
menurunkan kejadian kehamilan beresiko pada ibu.

Berdasarkan hal dan permasalahan tersebut maka akan dilakukan kegiatan pengabdian kepada
masyarakat dengan topik ‘“Pemberdayaan Ibu hamil dalam penanganan Komplikasi Kehamilan guna
Peningkatan Derajat Kesehatan di Kelurahan Pinang Kencana Wilayah Kerja Puskesmas Batu X”,.
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan ibu hamil dalam
peningkatan derajat kesehatan agar ibu dapat mengetahui dan mendapatkan pengetahuan yang baik dan
tepat untuk masalah komplikasi kehamilan serta dapat mengantisipasi kejadian komplikasi keahamilan
yang bisa terjadi baik selama proses kehamilan dan proses persalinan. Selain itu kegiatan ini memberikan
edukasi dengan menggunakan Modul KOMI, yaitu modul yang berisi informasi terkait berbagai penyakit
komplikasi dalam kehamilan dan bagaimana penanganannya kepada ibu hamil agar nantinya ibu dapat
melanjutkan kegiatan pemberian edukasi dirumah dalam upaya pencegahan komplikasi kehamilan

Manfaat kegiatan ini yaitu meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang komplikasi kehamilan dan
kesadaran masyarakat akan pentingnya menjaga kesehatan. Selain itu, melalui deteksi awal dan
peningkatan pengetahuan masyarakat sehingga mencegah dan menurunkan angka kejadian komplikasi
kehamilan di wilayah Kota Tanjungpinang.
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METODE PELAKSANAAN

Berdasarkan permasalahan yang telah diuraikan sebelumnya, Strategi yang digunakan mengatasi
permasalahan tersebut adalah pendekatan berbasis komunitas dimana strategi pemecahan masalah langsung
ke sasaran yaitu ibu hamil Lokasi kegiatan pengabdian kepada Masyarakat di Kelurahan Pinang Kencana
wilayah kerja Pukesmas Batu X pada tanggal 12 — 13 Oktober 2024, dengan ibu hamil dari empat posyandu
(Posyandu Kecubung ,Posyandu Hangtuah, Posyandu Kaliara dan Posyandu Hangtuah mandiri) berjumlah
25 orang dikumpulkan di Gedung Serbaguna RT.07/RW 011 Kelurahan Pinang Kencana.dilakukannya
kegiatan dengan pemberian materi dengan Modul Komplikasi Kehamilan ( KOMI) yang merupakan bahan
ajar yang digunakan di Kelurahan Pinang Kencana wilayah kerja Puskesmas Batu X. Metode pada kegiatan
pengabmas ini adalah dengan melakukan evaluasi pengetahuan sebelum edukasi dan sesudah edukasi
menggunakan Modul Komplikasi Kehamilan (KOMI), Media edukasi. Seperti modul khusus, dapat
membantu mengingkatkan pemahaman ibu hamil tentang komplikasi — komplikasi yang bisa terjadi selama
kehamilan, sehingga dapat mengambil keputusan yang tepat jika terjadi masalah yang dapat
membahayakan kehamilan. Modul komplikasi kehamilan (KOMI ) ini sengaja di buat dan didesain untuk
memberikan kemudahan ibu hamil untuk memahami komplikasi yang bisa saja terjadi selama kehamilan.

Kegiatan Pengabmas tentang “Pemberdayaan Ibu Hamil dalam Penanganan Komplikasi
Kehamilan Guna Peningkatan Derajat Kesehatan Di Wilayah Kerja Puskesmas Batu X”. Dengan
terlebih dahulu dihari pertama ibu hamil di lakukan Skrining kesehatan melalui pemeriksaan dan data ibu
hamil dengan komplikasi kehamilan dari Puskesmas Batu X, lalu diberikan kuisioner ( Pre test) pad ibu hamil
untuk mengukur pengetahuan terkait permasalahan komplikasi- komplikasi selama kehamilan dan ini
dijadikan dasar untuk pelaksanaan kegiatan berikutnya. Tahap Selanjutnya adalah Pemberian Edukasi dan
Pendampingan Penggunaan Modul Komplikasi Kehamilan (KOMI) kepada ibu hamil. diakhiri dengan
diskusi, Tanya jawab dan shering.

Dan pada hari kedua lakukan kembali post test untuk mengukur kembali apakah informasi dengan
media Modul KOMI bisa tersampaikan dan dipahami oleh Ibu hamil dan Pemanfaatan Modul KOMI
sebagai media Edukasi yang bisa di gunakan oleh ibu hamil guna peningkatan informasi terkait bagaimana
langkah Pencegahan Komplikasi Kehamilan.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berdasarkan informasi yang didapat terkait permasalahan mitra seperti yang diuraikan sebelumnya, tim
pengabdian ingin membantu memberikan solusi terhadap permasalahan yang dihadapi mitra. Lebih dari
90% kematian ibu disebabkan oleh komplikasi yang terjadi baik selama kehamilan sampai dengan
persalinan.Salah satu bentuk pencegahan/preventif yang bisa menurunkan resiko komplikasi ini adalah
melalui pembelajaran Modul sebagai salah satu media untuk mendapatkan informasi dan dapat mendeteksi
komplikasi — komplikasi yang bisa terjadi selama kehamilan sampai persalinan.

Media edukasi. Seperti modul khusus, dapat membantu mengingkatkan pemahaman ibu hamil tentang
komplikasi — komplikasi yang bisa terjadi selama kehamilan, sehingga dapat mengambil keputusan yang
tepat jika terjadi masalah yang dapat membahayakan kehamilan. Modul komplikasi kehamilan (KOMI )
ini sengaja di buat dan didesain untuk memberikan kemudahan ibu hamil untuk memahami komplikasi
yang bisa saja terjadi selama kehamilan. Sehingga diharapkan dengan adanya modul ini dapat menjadi salah
satu solusi bagi ibu hamil dalam pengambilan keputusan yang tepat jika terjadi komplikasi selama
kehamilan.

Kegiatan Dilaksanakan Tanggal 12 — 13 Oktober 2024 di kelurahan Pinang Kenacana wilayah kerja
Puskesmas Batu X. Diawali dengan mengumpulkan 25 orang Ibu hamil, selanjutnya ibu hamil yang datang
dari empat posyandu (posyandu Saliara, posyandu Kecubung, Posyandu dan Posyandu Hangtuah mandiri)
di wilayah Kelurahan Pinang Kencana dilakukan Skrining kesehatan melalui pemeriksaan dan data dari lbu
hamil daei Puskesmas BT X. lalu diberikan kuisioner ( Pre test) pada ibu hamil untuk mengukur
pengetahuan dan Informasi yang dimiliki ibu terkait permasalahan komplikasi- komplikasi selama
kehamilan dan ini dijadikan dasar untuk pelaksanaan kegiatan berikutnya.
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Tabel :
Tingkat Pengetahuan sebelum ( Pretest) dan sesudah (Post test) pada ibu hamil menggunakan Modul
Komi ( Komplikasi Kehamilan)

No Pengetahuan Pre test Post test

N % N %
1 Baik 6 24 10 40
2. Cukup 8 32 8 32
3. Kurang 11 44 7 28
Total 25 100 25 100

Dari hasil ditabel atas, maka kegiatan dilanjutkan dengan pemberian informasi tentang komplikasi
kehamilan menggunakan Modul KOMI. Mulai dari apa saja komplikasi yang bisa terjadi selama
kehamilan,bagaimana cara mendeteksi bahaya kehamilan dan apa yang bisa dilakukan jika terjadi bahaya
selama kehamilan yang semuanya bisa didapatkan informasinya dari Modul KOMI. Dan pada hari kedua
lakukan kembali post test untuk mengukur kembali apakah informasi dengan media Modul KOMI bisa
tersampaikan dan dipahami oleh lbu hamil dan ditutup dengan sesi diskusi dan shering terkait penggunaan
Modul KOMI yang dilakukan oleh ibu hamil. Dan Hasilnya ibu hamil memahami Modul KOMI yang
diberikan pada ibu untuk dibawa pulang dan dibaca.

Berdasarkan hasil Observasi ibu hamil sangat antusias dalam mengikuti rangkaian pelaksanaan
Pengabdian masyarakat tentang komplikasi kehamilan. Ditambah lagi adanya dukungan dari bidan — bidan
desa serta penanggung jawab program dari Puskesmas batu X yang bersedia datang dan memdampingi tim
pengabmas dari poltekkes selama pelaksanaan kegiatan. Tim pengabmas juga menyerahkan modul KOMI
kepada pihak Puskesmas Batu X untuk di jadikan sebagai salah satu referensi sumber informasi dan
pembelajaran yang dapat di informasikan pada ibu —ibu hamil yang datang kontrol dan berkunjung ke
puskesmas Batu X.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan oleh tim_pengbdian tentang Edukasi
penggunaan modul KOMI sebagai salah satu bahan dan sumber informasi terkait banyaknya komplikasi
kehamilan yang bisa terjadi selama proses kehamilan dan langkah — langkah apa yang bisa di lakukan untuk
dapat mencegah komplikasi biasa terjadi yang dilakukan di kelurahan Pinang Kenacana wilayah kerja
Puskesmas Batu X, dapat terlaksana dengan baik. Adanya penambahan informasi pada ibu hamil dalam
menjalankan kehamilan yang sehat tanpa komplikasi. Dengan harapan dengan adanya Modul Komplikasi
Kehamilan (KOMI) ini bisa memberi manfaat dan mambantu ibu hamil mempersiapkan kehamilan yang
sehat dan persalinan yang selamat.

Berdasarkan informasi yang didapat terkait permasalahan mitra seperti yang diuraikan sebelumnya, tim

pengabdian ingin membantu memberikan solusi terhadap permasalahan yang dihadapi mitra. Lebih dari
90% kematian ibu disebabkan oleh komplikasi yang terjadi baik selama kehamilan sampai dengan
persalinan.Salah satu bentuk pencegahan/preventif yang bisa menurunkan resiko komplikasi ini adalah
melalui pembelajaran Modul sebagai salah satu media untuk mendapatkan informasi dan dapat mendeteksi
komplikasi — komplikasi yang bisa terjadi selama kehamilan sampai persalinan.
Media edukasi. Seperti modul khusus, dapat membantu mengingkatkan pemahaman ibu hmil tentang
komplikasi — komplikasi yang bisa terjadi selama kehamilan, sehingga dapat mengambil keputusan yang
tepat jika terjadi masalah yang dapat membahayakan kehamilan. Modul komplikasi kehamilan (KOMI )
ini sengaja di buat dan didesain untuk memberikan kemudahan ibu hamil untuk memahami komplikasi
yang bisa saja terjadi selama kehamilan.

Kegiatan Dilaksanakan Tanggal 12 — 13 Oktober 2024 di kelurahan Pinang Kencana wilayah kerja
Puskesmas Batu X. Diawali dengan mengumpulkan lbu hamil, selanjutnya ibu hamil yang datang dari
empat posyandu (posyandu Saliara, posyandu Kecubung, Posyandu dan Posyandu Hangtuah mandiri) di
wilayah Kelurahan Pinang Kencana dilakukan Skrining kesehatan melalui pemeriksaan dan data dari Ibu
hamil dari Puskesmas BT X. lalu diberikan kuisioner ( Pre test) pada ibu hamil untuk mengukur
pengetahuan dan Informasi yang dimiliki ibu terkait permasalahan komplikasi- komplikasi selama
kehamilan dan ini dijadikan dasar untuk pelaksanaan kegiatan berikutnya. Setelah dilakukan pre test ibu
hamil belum mengetahui secara detail komplikasi pada kehamilan. Maka kegiatan dilanjutkan dengan
pemberian informasi tentang komplikasi kehamilan menggunakan Modul KOMI. Mulai dari bagaimana
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cara mendeteksi bahaya kehamilan dan apa yang bisa dilakukan jika terjadi bahaya selama kehamilan yang
semuanya bisa didapatkan informasinya dari Modul KOMI. Dan pada hari kedua lakukan kembali post
test untuk mengukur kembali apakah informasi dengan media Modul KOMI bisa tersampaikan dan
dipahami oleh Ibu hamil dan ditutup dengan sesi diskusi dan shering terkait penggunaan Modul KOMI
yang dilakukan oleh ibu hamil. Dan Hasilnya hampir setengah ibu hamil memahami Modul KOMI yang
diberikan pada ibu untuk dibawa pulang dan dibaca.

Berdasarkan hasil Observasi ibu hamil sangat antusias dalam mengikuti rangkaian pelaksanaan
Pengabdian masyarakat tentang komplikasi kehamilan. Ditambah lagi adanya dukungan dari bidan — bidan
desa serta penanggung jawab program dari Puskesmas batu X yang bersedia datang dan memdampingi tim
pengabmas dari poltekkes selama pelaksanaan kegiatan. Tim pengabmas juga menyerahkan modul KOMI
kepada pihak Puskesmas Batu X.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan oleh tim_pengbdian tentang Edukasi
penggunaan modul KOMI sebagai salah satu bahan dan sumber informasi terkait banyaknya komplikasi
kehamilan yang bisa terjadi selama proses kehamilan dan langkah — langkah apa yang bisa di lakukan untuk
dapat mencegah komplikasi biasa terjadi yang dilakukan di kelurahan Pinang Kenacana wilayah kerja
Puskesmas Batu X, dapat terlaksana dengan baik. Adanya penambahan informasi pada ibu hamil dalam
menjalankan kehamilan yang sehat tanpa komplikasi. Dengan harapan dengan adanya Modul Komplikasi
Kehamilan (KOMI) ini bisa memberi manfaat dan mambantu ibu hamil mempersiapkan kehamilan yang
sehat dan persalinan yang selamat.

KESIMPULAN DAN SARAN
A. Kesimpulan
Modul Komplikasi Kehamilan (KOMI) sebagai salah satu panduan untuk mempersiapkan

Kehamilan yang sehat yang tidak terjadi Komplikasi kehamilan, salah satu alternative pencegahan

terjadinya Komplikasi kehamilan dan untuk bisa membuat keputusan yang tepat jika terjadi masalah

komplikasi dalam kehamilan yang ditujukan pada ibu hamil yang ada di Kelurahan Kijang Kencana

Wilayah Kerja Puskesmas Batu X, telah berhadil dilaksanakan dengan baik.

Berdasarkan Hasil pengabdian kepada masyarakat ini dapat disimpulkan bahwa :

1. Peningkatan Pemahaman : Edukasi dengan Modul KOMI mampu meningkatkan pengetahuan dan
pemahaman ibu hamil mengenai Komplikasi selama kehamilan, langkah- langkah pencegahan dan
pembuatan Keputusan yang tepat

2. Keterlibatan Aktif : program ini mendorong keterlibatan aktif baik ibu hamilnya, Pihak Puskesmas,
bidan desa dan para kader posyandu dalam pencegahan Komplikasi kehamilan menggunakan
media Modul

3. Respon Positif dari Masyarakat : Respon Masyarakat khususnya para peserta ( ibu hamil) sangat
positif. Mereka merasa sangat bermamfat dengan kegiatan pengabdian masyarakat ini. Selsain itu
juga respon yang baik juga dari pihak Puskesmas Batu X berharap adanya program lanjutan untuk
memantapan Pemahaman dan Praktik dalam pencegahan Komplikasi Kehamilan.

B. Saran

Berdasarkan hasil dan pengalaman selama program pengabdian ini adalah sebagai berikut :

1. Penerapan berkelanjutan : Puskesmas Batu X dapat mengadopsi Modul KOMI sebagai salah satu
bagaian Program Rutin untuk edukasi pada ibu hamil sebagai salah satu alternative pencegahan
terjadinya komplikasi selama kehamilan di wilayah kerjanya.

2. Pengembangan Materi Modul : perlu penyempurnaan dan pengembangan materi Modul KOMI,
terutama dengan memperkaya informasi mengenai tindakan dan persiapan pencegahan komplikasi
kehamilan yang dapat dilakukan saat dirumah

3. Evaluasi dan Pemantauan Berkala : memastikan efektifitas program ini, disarankan agar dilakukan
evaluasi dan pemantauan berkala terhadap ibu hamil. ini akan membantu memastikan bahea
pengetahuan yang dibrikan dapat diaplikasikan dengan baik saat terjadinya komplikasi selama
kehamilan

Dengan implementasi rekomendasi diatas, dharapkan program edukasi ini dapat terus berkembang
dan membrikan manfaat berkelanjutan bagi masyarakat, terutama untuk ibu hamil dalam pencegahan
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dan penanganan secara tepay agar tidak lagi terjadi peningkatkan angka kejadian komplikasi kehamilan
sehingg dapat menyebabkan kematian.
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Article Info ABSTRAK

Kehilangan orang yang dicintai dapat memberikan dampak yang
mendalam dan berkepanjangan terhadap emosi serta kesejahteraan

Keywords: mental seseorang. Hal ini dapat memunculkan berbagai perasaan
Grief seperti kesedihan, kemarahan, dan kebingungan. Pemberian
Screening dukungan kedukaan sangat penting untuk membantu individu
Support menjalani proses berduka, dengan memberikan bantuan emosional

Mental health

Community serta kerangka pemulihan yang terorganisir dengan baik. Komunitas

yang menyediakan dukungan kedukaan yang kuat menunjukkan
empati dan ketangguhan yang lebih besar, sehingga memperkuat rasa
persatuan. Program edukasi dapat meningkatkan pemahaman
masyarakat tentang proses berduka, mengurangi stigma sosial, dan
mendorong individu untuk mencari bantuan. Program pelatihan
dukungan kedukaan dilaksanakan oleh Tim BerCa bekerja sama
dengan Tim REKKAB yang beranggotakan sekitar 30 orang,
menghasilkan peningkatan signifikan dalam pemahaman peserta.
Pelatihan ini menekankan pentingnya dukungan dan pemantauan
yang berkelanjutan dalam proses berduka, serta menyoroti peran
relawan dalam mengurangi risiko kesehatan mental jangka panjang
yang terkait dengan kedukaan yang belum terselesaikan.

ABSTRACT

The loss of a loved one can have a deep and lasting effect on a
person's emotions and mental well-being. This can manifest in a
variety of emotions including sadness, anger, and confusion.
Providing bereavement support is crucial in assisting individuals in
navigating the grieving process, delivering both emotional assistance
and a well-organized framework for recovery. Within a communal
framework, bereavement assistance that is centered around group
dynamics diminishes sentiments of seclusion and fosters
psychological well-being by preempting conditions like as despair
and anxiety. Communities that provide robust grief assistance
demonstrate increased empathy and resilience, hence promoting a
sense of unity. Education programs can enhance public
understanding of grieving, diminishing social disapproval and
motivating individuals to seek assistance. A bereavement support
training program was implemented by BerCa team in collaboration
with REKKAB team (30 members), resulting in a significant
enhancement in the participants’ understanding. The training
underscored the importance of ongoing assistance and supervision
for sorrow, emphasizing the contribution of volunteers in reducing
enduring mental health hazards linked to complicated grief.
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PENDAHULUAN

Kehilangan orang tercinta dapat memiliki dampak emosional dan psikologis yang berkepanjangan.
Orang yang berduka biasanya merasakan keputusasaan, kemarahan, penyesalan, dan kebingungan
(Kustanti et al., 2021). Meskipun dianggap sebagai suatu respon yang normal, duka dapat juga berkembang
menjadi suatu masalah yang serius, baik secara fisik, mental, maupun sosial. Penelitian menunjukkan
bahwa 9.8% hingga 49% dari orang yang berduka mengalami reaksi duka yang terkomplikasi (Djelantik et
al., 2020; Kustanti et al., 2022; Kustanti et al., 2023; Lundorff et al., 2017). Bahkan reaksi berduka yang
abnormal dapat juga ditemukan pada situasi sebelum seseorang, dengan suatu penyakit kronis, meninggal
dunia (Kustanti et al., 2022). Dukungan berduka yang tepat dapat membantu individu dan komunitas dalam
menghadapi duka akibat kehilangan (Kustanti et al., 2021).

Dukungan berduka di tingkat komunitas penting untuk berbagai alasan. Pertama, dukungan ini
menyediakan format untuk mengekspresikan perasaan dan berbagi pengalaman (Kustanti et al., 2021).
Kelompok dukungan berduka dan layanan konseling berbasis komunitas membantu orang terhubung
dengan mereka yang juga telah mengalami kehilangan (Goetter et al., 2018). Dukungan di tingkat
komunitas membantu orang merasa tidak sendirian dan mengurangi perasaan isolasi yang dapat
“menjebak” mereka dalam periode berduka yang berkepanjangan (Kustanti et al., 2024). Kedua, dukungan
berduka meningkatkan kesehatan mental (Kustanti et al., 2021). Duka dapat meningkatkan risiko depresi,
kecemasan, dan PTSD (Gesi et al., 2017). Dukungan berduka dapat meningkatkan kesehatan mental dan
mekanisme koping dengan memberikan akses ke konseling profesional, terapi, dan sumber daya kesehatan
mental (Kustanti et al., 2021). Intervensi dini dan efektif dapat mencegah masalah kesehatan mental yang
lebih serius dan membantu pemulihan emosional. Dukungan berduka juga berdampak pada ketahanan
komunitas. Dukungan duka membantu orang untuk berpartisipasi dalam komunitas mereka dan
berkontribusi meskipun menghadapi tantangan pribadi. Dukungan ini mendorong anggota komunitas untuk
saling membantu setelah kehilangan, menciptakan kelompok yang lebih penuh kasih dan terhubung.
Komunitas dengan sistem dukungan yang kuat cenderung lebih tangguh dan bersatu selama mengalami
duka bersama.

Kegiatan pendidikan dan penyuluhan juga membantu mempromosikan dukungan berduka (Kustanti et
al., 2021). Komunitas dapat mengurangi stigma dan meningkatkan pencarian bantuan dengan mendidik
masyarakat tentang proses berduka dan opsi yang tersedia. Pendidikan tentang duka dapat diajarkan di
sekolah, tempat kerja, dan organisasi lokal untuk membantu masyarakat dan mengenali kapan bantuan
profesional dibutuhkan. Pada tahun 2024, STIKES Bethesda Yakkum Yogyakarta mendirikan Tim BerCa
yang terdiri dari dosen lintas spesialisasi dan mahasiswa. Tim BerCa mendukung proses berduka, termasuk
pelatinan di tingkat komunitas. REKKAB, Relawan Komunikasi Kedukaan & Bencana, mulai
berkoordinasi pada tahun 2020. SARU didirikan setelah GKJ Sarimulyo dijadikan pusat logistik selama
tragedi Merapi. Setelah tragedi ini, tim mulai menangani kematian non-bencana. Tim menangani 1-3 kasus
kematian per bulan, meskipun terkadang tidak ada. REKKAB telah membantu keluarga dalam situasi
terkait kematian selama empat tahun, termasuk transportasi dari rumah sakit ke rumah keluarga atau
pemakaman. REKKAB juga membantu mempersiapkan lokasi pemakaman di rumah keluarga sebelum,
selama, dan setelah upacara. REKKAB telah diakui sebagai model untuk kelompok relawan lain. Dukungan
REKKAB berakhir pada upacara pemakaman. Monitoring keluarga pasca-kematian bukanlah prioritas.
Dengan 30 relawan, REKKAB mungkin dapat menjadi kelompok dukungan pasca-kedukaan yang baik.
Peran mereka bisa ditingkatkan dengan mempelajari lebih lanjut tentang perawatan dukacita dan
mendukung orang yang berduka, terutama mereka yang terdampak bencana.

METODE PELAKSANAAN
Alat dan Bahan

Pelatihan yang diselenggarakan tidak memerlukan alat dan bahan khusus selain alat-alat penunjang
program pelatihan. Tim BerCa juga menyediakan materi dalam bentuk digital, modul digital dukungan
proses berduka, dan pin BerCa untuk seluruh peserta pelatihan. Materi yang disiapkan oleh tim adalah
materi yang berhubungan dengan konsep dasar bereavement care, konsep dasar tentang caring, dan bentuk
dukungan virtual yang dapat diberikan kepada keluarga yang berduka. Analisis hasil kegiatan pengabdian
pada masyarakat ini dilakukan secara deskriptif kualitatif dan perhitungan rerata skor pengetahuan
partisipan sebelum dan sesudah dilakukan kegiatan workshop.
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Metode Pelaksanaan

Pelatihan konsep dasar dukungan proses berduka dilakukan satu hari, sebagai bagian dari program
pengabdian masyarakat yang terdiri dari empat tahapan utama, yaitu persiapan, pelatihan, workshop, dan
evaluasi. Perencanaan dilakukan dengan melalui diskusi antara Tim BerCA dan REKKAB, terkait waktu,
lokasi, dan materi yang akan diberikan pada saat kegiatan, serta personel yang terlibat. Tim REKKAB
dipilih karena merupakan kelompok yang potensial untuk ikut berperan serta dalam mengajarkan dan
memantau proses berduka. Pelatihan yang dilakukan merupakan dasar dari kegiatan-kegiatan workshop
lanjutan dalam memberikan dukungan proses berduka. Narasumber merupakan dosen yang mempunyai
minat dan riset di bidang bereavement care. Pelatihan dimulai dengan pembukaan, pre-test, penyampaian
materi, post-test, dan penutup.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelatihan dilaksanakan pada akhir Agustus 2024 dan dihadiri oleh 44 peserta dan tim. Pelatihan dibuka
dengan sambutan-sambutan dari Tim REKKAB dan perwakilan institusi STIKES Bethesda Yakkum.
Penyampaian materi berlangsung selama kurang lebih satu jam, diakhiri dengan sharing pengalaman yang
disampaikan oleh dua orang peserta. Peserta juga diminta untuk mengisi tes secara online yang berisi lima
pertanyaan dengan jawaban pilihan tentang grief (duka) dan proses berduka, termasuk berbagai intervensi
yang dapat diberikan kepada individu yang berduka. Nilai yang diperoleh akan berada pada rentang O
sampai dengan 100. Perolehan nilai dari peserta dianalisis untuk diperoleh nilai rata-ratanya (mean) dan
disajikan dalam bentuk grafik untuk membandingkan hasil sebelum dan sesudahnya. Hasil diilustrasikan
di Gambar 1.

Rata-rata skor

Waktu pengukuran

Gambar 1. Rata-rata nilai sebelum dan sesudah

Rata-rata nilai sebelum dilakukan pelatihan adalah 45.2. Tiga orang peserta bahkan memperoleh nilai
0. Secara kualitatif, beberapa peserta menyampaikan bahwa banyak hal atau istilah yang baru mereka
ketahui, sehingga tidak tahu jawaban yang harus dipilih. Setelah dilakukan pelatihan, rata-rata nilai peserta
adalah 74.8 dan tidak ada peserta yang mendapatkan nilai O.

Dua orang peserta meminta waktu untuk dapat menyampaikan pengalaman dan perasaannya setelah
mengikuti kegiatan pelatihan. Salah satu peserta menyampaikan bahwa penting bagi keluarga untuk dapat
mengetahui gejala berduka dan upaya-upaya yang dapat dilakukan untuk mencegah masalah mental
lanjutan. Peserta menyampaikan bahwa meskipun dianggap gejala yang normal, ternyata proses berduka
dapat mengakibatkan masalah yang lebih serius. Penelitian menunjukkan bahwa 10 diantara 100 orang
yang berduka dapat mengalami masalah kedukaan yang lebih parah, dan bahkan akan lebih tinggi pada
orang-orang yang kehilangan karena kematian yang mendadak, seperti karena bencana (Djelantik et al.,
2020; Kustanti et al., 2022; Kustanti et al., 2023; Lundorff et al., 2017).

Peserta juga menyampaikan bahwa dukungan proses berduka ternyata diperlukan karena tidak semua
orang akan mengalami proses berduka yang normal. Proses berduka yang normal adalah ketika individu
yang mengalami kehilangan dapat mengikuti proses berdukanya, tetapi juga pada suatu waktu menyadari
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bahwa mereka juga harus melanjutkan hidupnya. Proses ini akan terus-menerus terjadi; antara grief work
dan melanjutkan hidup. Teori ini dikenal sebagai the dual process model coping with bereavement (Stroebe
& Schut, 1999). Teori lain yang menjelaskan tentang loss and grief juga memiliki pola bahwa seharusnya
individu akan berdaptasi terhadap kehilangannya dan akhirnya akan menerima kondisi kehilangan
(Kustanti et al., 2024; Stroebe & Schut, 1999). Pola yang berbeda akan menyebabkan individu mengalami
kesedihan yang makin intens, bahkan menjadi masalah fisik, sosial, spiritual, dan mental lainnya.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dapat menjadi pilar dasar tentang informasi awal tentang
pengetahuan masyarakat terkait kehilangan dan proses berduka, sekaligus pondasi dalam merencanakan
kegiatan pengabdian masyarakat lainnya. Dari respon yang diberikan oleh peserta, sebagian besar
menganggap bahwa konsep ini merupakan suatu konsep yang baru mereka kenal. Mengingat bahaya yang
mungkin timbul ketika proses berduka tidak dilakukan monitoring, peserta menyadari bahwa mereka
mempunyai potensi yang cukup besar untuk nantinya menjadi relawan-relawan yang juga berperan dalam
pencegahan masalah mental lanjutan.

KESIMPULAN DAN SARAN

Pelatihan konsep dasar pendampingan proses berduka menjadi kegiatan yang cukup efektif dalam
memberikan pemahaman tentang kehilangan dan proses berduka. Tim REKKAB merupakan kelompok
relawan yang sudah beraktifitas selama lebih kurang empat tahun dan perannya dapat ditingkatkan melalui
peran monitoring dan pemberian dukungan paska kedukaan dan bencana. Tim dan seluruh peserta
menyambut baik kegiatan yang dilakukan dan menyatakan siap untuk mengikuti kegiatan lanjutannya.
Tidak ada kendala atau tantangan yang dihadapi selama proses pelatihan karena semua pihak berpartisipasi
aktif dalam kegiatan.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini merupakan kegiatan awal dalam rangkaian kegiatan peningkatan
peran Tim REKKAB dalam pendampingan proses berduka. Kegiatan lanjutan akan dilakukan dengan
melakukan workshop untuk meningkatkan kemampuan tim dalam melakukan skrining dan pendampingan
proses berduka, termasuk komunikasi yang efektif dengan individu atau keluarga yang berduka.
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Tim BerCa mengucapkan terima kasih sebesar-besarnya kepada Direktorat Riset, Teknologi, dan
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Article Info ABSTRAK
Penipuan medis dan produk kesehatan palsu merupakan isu yang
semakin mengkhawatirkan, terutama bagi lansia yang rentan terhadap

Keywords: berbagai penyakit dan sering kali mencari solusi kesehatan yang
Education cepat. Lansia sering menjadi target penipuan karena ketergantungan
Gout ) mereka pada obat-obatan dan produk kesehatan. Hipertensi dan Asam
;'%g‘ig:g:;on Urat adalah dua kondisi kesehatan yang umum di kalangan lansia.

Edukasi tentang pengendalian hipertensi sangat penting untuk
mengurangi risiko komplikasi pada lansia, Selain itu, asam urat, yang
disebabkan oleh tingginya kadar asam urat dalam darah, juga umum
terjadi pada lansia dan dapat menyebabkan nyeri sendi yang parah.
Peningkatan pengetahuan tentang pengelolaan asam urat dapat
membantu lansia menghindari serangan dan meningkatkan kualitas
hidup para lansia. Tahapan yang dilakukan meliputi perizinan dengan
mitra yaitu Poskesdes Wolorega, Selanjutnya mempersiapkan
dokumen yang diperlukan dan melakukan sosialisasi. Hasil dari
pengabdian kepada masyarakat ini adalah berhasil mencapai tujuan
utamanya yaitu meningkatkan kesadaran dan pengetahuan lansia
tentang penipuan medis, produk kesehatan palsu, hipertensi, dan asam
urat. Diharapkan, kegiatan serupa dapat terus dilakukan secara
berkala untuk menjaga dan meningkatkan kesehatan lansia di Desa
Wolorega dan sekitarnya.

Elderly
Medical Fraud
Counterfeit Health Products.

ABSTRACT

Medical scams and counterfeit health products are an increasingly
worrying issue, especially for the elderly who are prone to various
illnesses and are often looking for quick health solutions. The elderly
are often targeted for scams due to their dependence on medications
and health products. Hypertension and gout are two common health
conditions among the elderly. Education on hypertension control is
essential to reduce the risk of complications in the elderly. In addition,
gout, caused by high levels of uric acid in the blood, is also common
in the elderly and can cause severe joint pain. Increased knowledge
about gout management can help the elderly avoid attacks and
improve the quality of life of the elderly. The stages carried out
include licensing with partners, namely Poskesdes Wolorega, then
preparing the necessary documents and conducting socialization. The
results of this community service are successful in achieving its main
objectives, namely increasing awareness and knowledge of the elderly
about medical fraud, counterfeit health products, hypertension, and
gout. Hopefully, similar activities can continue to be carried out
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periodically to maintain and improve the health of the elderly in
Wolorega Village and its surroundings..

*Corresponding Author: (felisitaslany92@gmail.com)

PENDAHULUAN

Lansia merupakan kelompok usia yang rentan terhadap berbagai permasalahan kesehatan dan sosial,
termasuk penipuan medis serta penggunaan produk kesehatan palsu.(Anisa Utami & Herwastoeti, 2022)
Seiring dengan meningkatnya populasi lansia di Indonesia, kebutuhan akan informasi yang akurat dan
edukasi kesehatan semakin mendesak. (Mawaddah et al., 2020) Berdasarkan penelitian, lansia cenderung
memiliki keterbatasan dalam literasi digital dan akses informasi yang kredibel, sehingga lebih mudah
terpapar hoaks kesehatan atau menjadi korban penipuan berbasis teknologi, seperti telemarketing obat
ilegal dan terapi medis palsu.(Rohmawati & Supriyanti, 2023). Selain ancaman dari penipuan medis dan
produk kesehatan palsu, lansia juga menghadapi tantangan kesehatan yang cukup besar, salah satunya
adalah hipertensi dan asam urat,

Hipertensi sering disebut sebagai "silent killer" karena sering kali tidak menunjukkan gejala, namun
dapat menyebabkan komplikasi serius seperti stroke dan penyakit jantung.(Siti Rachmah, 2022). Hipertensi
pada lansia merupakan salah satu kondisi kesehatan yang perlu mendapatkan perhatian khusus, mengingat
prevalensinya yang tinggi dan dampaknya terhadap kualitas hidup. Seiring bertambahnya usia, perubahan
fisiologis dalam tubuh, seperti penurunan elastisitas pembuluh darah dan meningkatnya resistensi vaskular,
menjadi faktor utama yang berkontribusi terhadap meningkatnya tekanan darah. Selain itu, faktor gaya
hidup, pola makan yang tidak sehat, tingkat stres, serta riwayat genetik juga dapat memperburuk kondisi
ini.(Adam et al., 2019)

Asam urat sering kali tidak disadari oleh lansia akibat minimnya pengetahuan tentang penyakit ini, baik
dari segi penyebab, gejala, maupun cara pencegahannya. Ketidaktahuan ini dapat berdampak buruk pada
kesehatan mereka, meningkatkan risiko komplikasi seperti gangguan sendi, penyakit ginjal, hingga masalah
kardiovaskular. Studi yang dilakukan di Posyandu Lansia RT 12 Kelurahan Rawasari menunjukkan bahwa
edukasi kesehatan berperan penting dalam meningkatkan pemahaman lansia tentang asam urat. Melalui
pendekatan seperti ceramah, tanya jawab, dan demonstrasi, lansia menjadi lebih sadar akan pentingnya pola
makan sehat, deteksi dini, serta pengelolaan penyakit dengan terapi yang tepat. (Triana et al., 2019)

Sosialisasi dan edukasi yang dilakukan di Poskesdes Wolorega mencakup berbagai metode seperti
ceramah, diskusi kelompok, dan penyebaran leaflet edukatif. Materi sosialisasi mencakup cara mengenali
produk kesehatan palsu, pentingnya pemeriksaan rutin, serta pengelolaan hipertensi dan asam urat.
Kegiatan ini juga melibatkan partisipasi aktif lansia dan keluarga untuk memastikan bahwa informasi yang
diberikan dapat dipahami dan diterapkan dalam kehidupan sehari-hari.

Tujuan utama dari sosialisasi ini adalah untuk memberikan pemahaman yang lebih baik kepada lansia
mengenai berbagai bentuk penipuan medis dan produk kesehatan palsu yang sering kali menargetkan
kelompok lansia. Melalui penyuluhan dan edukasi yang diberikan, diharapkan lansia dapat mengenali
tanda-tanda penipuan, seperti klaim yang berlebihan, kurangnya bukti ilmiah, dan penjualan yang tidak
resmi. Dengan pengetahuan ini, lansia dapat lebih waspada dan menghindari produk-produk yang dapat
membahayakan kesehatan,.

METODE PELAKSANAAN

Pelaksanaan Program Kreativitas Mahasiswa (PKM) ini berlangsung pada 12 Juli 2024 di Poskesdes
Wolorega, Kecamatan Paga, Kabupaten Sikka, Provinsi Nusa Tenggara Timur. Kegiatan diawali dengan
identifikasi dan perumusan masalah melalui penelitian dan kunjungan lapangan guna memahami bentuk
penipuan medis yang sering dialami lansia. Setelah koordinasi dengan pengurus desa dan Poskesdes, tim
PKM menyiapkan dokumen administratif serta alat pendukung, termasuk daftar absensi, surat izin,
spanduk, dan sertifikat. Sosialisasi kemudian dilakukan dengan materi tentang kewaspadaan terhadap
penipuan medis dan bahaya produk kesehatan palsu, yang disampaikan melalui tampilan power point serta
diskusi dua arah untuk menggali permasalahan lebih dalam.

Sebagai bentuk dukungan terhadap kesehatan lansia, kegiatan ini juga mencakup senam lansia,
pemeriksaan kesehatan gratis seperti pengecekan tekanan darah, kadar asam urat, gula darah, dan
kolesterol, serta pembagian leaflet edukatif. Keberlanjutan program ini diharapkan dapat diwujudkan
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melalui penyuluhan berkala mengenai kewaspadaan terhadap penipuan medis serta penguatan peran kader
kesehatan dalam mendampingi lansia dalam mengenali dan menghindari produk kesehatan palsu. Selain
itu, program ini juga dapat dikembangkan dengan pendampingan individu bagi lansia yang memiliki risiko
tinggi terkena penipuan, serta kerja sama dengan instansi terkait untuk meningkatkan literasi kesehatan di
komunitas lansia.

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Koordinasi dan Perizinan

Setelah tema dan judul Program Kreativitas Mahasiswa (PKM) disepakati dan disetujui oleh pihak
Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat (LPPM) Universitas, tim PKM dari Program
Studi llmu Keperawatan segera melakukan koordinasi dengan Kepala Desa Wolorega serta
Penanggung Jawab Poskesdes Wolorega, Kecamatan Paga, Kabupaten Sikka, Provinsi Nusa Tenggara
Timur. Koordinasi ini bertujuan untuk memastikan kelancaran pelaksanaan program serta memperoleh
dukungan dari pihak terkait.

Sebagai langkah awal, tim PKM mengurus perizinan penggunaan tempat kepada Kepala Desa
Wolorega. Perizinan ini diperlukan agar kegiatan dapat berlangsung dengan aman dan tertib serta sesuai
dengan aturan yang berlaku di desa tersebut. Setelah perizinan diperoleh, tim melaksanakan survei
pendahuluan guna memperoleh gambaran yang lebih jelas mengenai kondisi dan permasalahan yang
dihadapi oleh lansia di wilayah tersebut.

Survei ini diawali dengan identifikasi permasalahan melalui wawancara dengan Kepala Desa dan
Penanggung Jawab Poskesdes Wolorega. Wawancara ini bertujuan untuk menggali informasi terkait
tingkat pemahaman lansia mengenai kesehatan, potensi penipuan medis yang sering terjadi, serta
tantangan dalam pengelolaan hipertensi dan asam urat. Berdasarkan hasil wawancara dan observasi
lapangan, tim kemudian merumuskan permasalahan utama yang akan menjadi fokus dalam kegiatan
sosialisasi. Perumusan masalah ini dilakukan dengan mempertimbangkan kebutuhan lansia serta
strategi edukasi yang paling efektif untuk meningkatkan pemahaman mereka terhadap bahaya penipuan
medis dan cara mengelola penyakit degeneratif yang umum terjadi di usia lanjut.

Sebagai tahap akhir dalam proses persiapan, tim menentukan lokasi pelaksanaan sosialisasi yang
dipilih di Kantor Desa Wolorega. Pemilihan tempat ini mempertimbangkan aksesibilitas bagi para
peserta, kapasitas ruangan yang memadai, serta kemudahan bagi lansia untuk menghadiri kegiatan
tanpa mengalami kendala transportasi. Dengan melalui serangkaian proses ini, tim PKM berharap
kegiatan sosialisasi dapat berjalan dengan lancar serta memberikan manfaat nyata bagi masyarakat,
khususnya lansia di Desa Wolorega.

B. Pelaksanaan Kegiatan PKM
Pelaksanaan kegiatan PKM berjalan sesuai dengan rencana, yaitu pada tanggal 12 juli 2024,
kegiatan dimulai pada jam 09.00 diawali dengan pembukaan secara resmi oleh Sekretaris Desa, dan
dihadiri oleh para lansia desa wolorega, petugas Kesehatan desa dan perangkat desa. ldentifikasi
masalah melalui wawancara dengan lansia dan petugas kesehatan mengungkapkan bahwa banyak
lansia yang belum memahami risiko penipuan medis dan bahaya produk kesehatan palsu. Selain itu,
hipertensi dan asam urat juga teridentifikasi sebagai masalah kesehatan utama yang perlu mendapatkan
perhatian. Berdasarkan hasil ini, materi edukasi dirancang secara komprehensif untuk memenuhi
kebutuhan lansia.
1. Senam Bersama para lansia selama kurang lebih 30 menit.
Pelaksanaan kegiatan dimulai dengan senam lansia yang bertujuan meningkatkan kesehatan fisik
dan membangun suasana kebersamaan. Aktivitas ini mendapatkan respons positif dari peserta
karena memberikan manfaat langsung bagi Kesehatan para lansia.
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Gambar 1. Senam Bersama para Lansia Desa Wolorega

2. Pemaparan materi tentang peningkatan kewaspadaan terhadap penipuan medis dan bahaya produk
palsu serta peningkatan pengetahuan tentang Hipertensi dan bagi para lansia di desa wolorega.
Pemaparan materi tentang kewaspadaan terhadap penipuan medis dan bahaya produk kesehatan
palsu dilakukan dengan menggunakan presentasi visual yang menarik. Peserta terlihat antusias dan
aktif bertanya, terutama mengenai ciri-ciri produk kesehatan palsu dan cara membedakannya dari
produk yang sah. Edukasi tentang pengelolaan hipertensi dan asam urat juga memberikan wawasan
baru kepada lansia tentang pentingnya menjaga pola hidup sehat.

A £ ) ;
Gambar 2. Pemaparan materi oleh narasumber

3. Pemeriksaan kesehatan dilakukan bersama dengan petugas kesehatan desa wolorega dan petugas
kesehatan dari puskesmas paga
Pemeriksaan kesehatan gratis seperti pengukuran tekanan darah, kadar asam urat, gula darah,
dan kolesterol memberikan manfaat langsung kepada para lansia. Hasil pemeriksaan menunjukkan
bahwa sebagian besar peserta memiliki tekanan darah tinggi dan kadar asam urat di atas batas
normal, yang menegaskan perlunya pengelolaan kesehatan yang lebih baik. Kegiatan ini
memberikan kesempatan kepada tim kesehatan untuk memberikan saran medis awal dan
merekomendasikan pemeriksaan lanjutan di fasilitas kesehatan terdekat.
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Gambar 3. Pemeriksaan Kesehatan pada Lansia

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil yang dicapai kegiatan PKM ini adalah berhasil meningkatkan kesadaran lansia mengenai bahaya
penipuan medis dan produk kesehatan palsu. Lansia menjadi lebih waspada dan dapat mengenali ciri-ciri
produk kesehatan yang sah serta memahami risiko menggunakan produk palsu. Informasi yang
disampaikan melalui ceramah, diskusi, dan leaflet edukatif terbukti efektif dalam memberikan pemahaman
yang lebih baik kepada para peserta. Kegiatan ini juga berhasil meningkatkan pengetahuan lansia tentang
hipertensi dan asam urat, termasuk penyebab, gejala, dan cara pengelolaannya. Lansia kini lebih memahami
pentingnya pemeriksaan tekanan darah secara rutin, menjalani pola makan sehat, dan mematuhi pengobatan
yang diresepkan oleh dokter.

Secara keseluruhan, kegiatan sosialisasi ini berhasil mencapai tujuan utamanya yaitu meningkatkan
kesadaran dan pengetahuan lansia tentang penipuan medis, produk kesehatan palsu, hipertensi, dan asam
urat. Diharapkan, kegiatan serupa dapat terus dilakukan secara berkala untuk menjaga dan meningkatkan
kesehatan lansia di Desa Wolorega dan sekitarnya.

UCAPAN TERIMA KASIH

Puji syukur kami panjatkan kepada Tuhan Yang Maha Esa atas kelancaran kegiatan Pengabdian
Kepada Masyarakat (PKM) ini. Kami mengucapkan terima kasih yang sebesar-besarnya kepada berbagai
pihak yang telah mendukung terlaksananya kegiatan ini.

Terima Kkasih kepada Kepala Desa Wolorega, Sekretaris Desa, dan seluruh perangkat desa atas kerja
sama dan dukungan penuh dalam memfasilitasi kegiatan ini. Ucapan terima kasih juga kami sampaikan
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kepada penanggung jawab Poskesdes Wolorega dan petugas kesehatan yang telah berperan aktif dalam
kegiatan pemeriksaan kesehatan bagi para lansia.

Kami juga berterima kasih kepada para peserta, khususnya para lansia Desa Wolorega, atas antusiasme
dan partisipasi aktifnya selama kegiatan berlangsung. Semangat dan keterbukaan para peserta telah
memberikan motivasi besar bagi kami untuk terus memberikan yang terbaik. Penghargaan setinggi-
tingginya kami sampaikan kepada LPPM Universitas Nusa Nipa atas dukungan dan bimbingan yang
memungkinkan kegiatan ini dapat terlaksana dengan baik. Dukungan administrasi dan fasilitasi yang
diberikan menjadi kunci keberhasilan program ini.

Akhirnya, kami berharap hasil dari kegiatan ini dapat bermanfaat bagi masyarakat Desa Wolorega,
khususnya para lansia, dalam meningkatkan kesadaran dan kewaspadaan terhadap penipuan medis dan
bahaya produk kesehatan palsu. Kami juga berharap hubungan baik ini dapat terus terjalin untuk kegiatan-
kegiatan serupa di masa mendatang. Sekali lagi, terima kasih kepada semua pihak yang telah berkontribusi.
Semoga kerja sama ini membawa manfaat yang berkelanjutan bagi semua pihak.
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Article Info ABSTRAK

Merokok merupakan masalah kesehatan yang berdampak luas,
terutama di kalangan anak-anak dan remaja. Indonesia menghadapi

Keywords: . . . .

Smoking peningkatan prevalensi perokok usia muda, dengan faktor pemicu
Health Education utama seperti kurangnya edukasi, pengaruh teman sebaya, peran
School-Aged Children orang tua, dan paparan iklan rokok. Upaya pencegahan melalui

edukasi kesehatan sangat penting untuk menekan angka perokok
pemula dan mengurangi dampak jangka panjangnya. Kegiatan
pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan
pengetahuan tentang bahaya merokok pada siswa sekolah dasar
melalui metode ceramah, diskusi interaktif, serta pemutaran video
edukatif. Pelaksanaan dilakukan di SDN Nengkelan, Ciwidey
Kabupaten Bandung dengan peserta 51 siswa kelas 6. Evaluasi
pemahaman dilakukan dengan pre-test dan post-test yang
menunjukkan peningkatan skor rata-rata peserta, dari 8.80 menjadi
9.86 setelah intervensi, dengan p-value 0.000 (p<0,05). Temuan ini
menunjukkan bahwa edukasi berbasis interaktif dan visual efektif
dalam meningkatkan pengetahuan anak usia sekolah terhadap bahaya
merokok. Oleh karena itu, disarankan untuk melanjutkan kegiatan
edukasi ini secara berkala dan melibatkan orang tua serta komunitas
untuk menciptakan lingkungan bebas rokok bagi anak-anak.

ABSTRACT

Smoking is a health issue with widespread effects, especially among
children and adolescents. Indonesia faces an increase in the
prevalence of young smokers, with key triggers such as lack of
education, peer influence, parental roles, and exposure to cigarette
advertisements. Preventive efforts through health education are
crucial to reduce the number of young smokers and mitigate long-
term consequences. This activity aims to improve elementary school
students' knowledge about the dangers of smoking through lectures,
interactive discussions, and educational video screenings. It was
carried out at SDN Nengkelan, Ciwidey, Bandung Regency, with a
total of 51 6th grade students. The understanding was evaluated with
pre-test and post-test results, showing increased participants’
average scores from 8.80 to 9.86 after the intervention, with a p-value
of 0.000 (p<0.05). These findings suggest that interactive and visual-
based education is effective in increasing school-age children’s
knowledge about the dangers of smoking. Therefore, it is
recommended that this educational activity be continued periodically
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and that parents and the community be involved in creating a smoke-
free environment for children.

*Corresponding Author: lidyashare@gmail.com

PENDAHULUAN

Merokok merupakan salah satu masalah kesehatan yang menjadi faktor risiko utama berbagai penyakit
serius seperti penyakit neurologis, kardiovaskular, dan paru-paru, yang dapat berujung pada kematian (1),
(2). Setiap batang rokok mengandung lebih dari 7.000 zat kimia beracun, di antaranya 69 zat bersifat
karsinogenik yang dapat memicu kanker. Dampak rokok tidak hanya terbatas pada perokok aktif, tetapi
juga merugikan orang di sekitarnya melalui asap rokok yang menjadi sumber utama polusi udara dalam
ruangan. Setiap tahun, polusi udara akibat rokok diperkirakan menyebabkan kematian sekitar 2 juta
perempuan dan anak-anak di seluruh dunia (3) Di tingkat global, kebiasaan merokok terus meningkat,
terutama di negara-negara berkembang. Peningkatan ini berkontribusi terhadap tingginya angka penyakit
tidak menular dan menambah beban sistem kesehatan. Tanpa regulasi ketat dan intervensi efektif,
prevalensi merokok diproyeksikan akan terus meningkat, mengancam kualitas hidup serta harapan hidup
populasi dunia.

Di Indonesia, dampak rokok lebih mengkhawatirkan. Tembakau menyebabkan 290.000 kematian
setiap tahun, menjadikannya sebagai penyebab terbesar penyakit tidak menular, termasuk stroke, serangan
jantung, dan kanker paru-paru. (4). Lebih buruk lagi, kebiasaan merokok terus meningkat. WHO
memperkirakan jumlah perokok di Indonesia akan melonjak hingga 90 juta orang pada tahun 2025,
dengan 45% populasi menganggap rokok sebagai kebutuhan (1)Berdasarkan data Global Youth Tobacco
Survey, Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), dan Sentra Informasi Keracunan Nasional (Sikernas) dari
BPOM menunjukkan bahwa 3 dari 4 individu mulai merokok sebelum usia 20 tahun. Tren peningkatan
prevalensi perokok anak terus berlanjut, dari 7,2% pada tahun 2013 menjadi 10,7% pada tahun 2019, dan
diproyeksikan mencapai 16% pada tahun 2030 jika tidak ada intervensi yang efektif. Meningkatnya angka
perokok di usia muda dapat berdampak negatif terhadap kualitas generasi mendatang, baik dari segi
kesehatan, produktivitas, maupun daya saing (4).

Berdasarkan teori Green (1980), faktor predisposisi, pendorong, dan penguat memiliki peran penting
dalam membentuk perilaku seseorang (5), termasuk dalam kebiasaan merokok pada anak dan remaja.
Faktor predisposisi, seperti kurangnya pengetahuan tentang bahaya rokok dan pengaruh norma sosial, dapat
mendorong anak-anak untuk mulai merokok. Sementara itu, faktor pendorong, seperti mudahnya akses
terhadap rokok dan lingkungan yang permisif, semakin memperkuat kebiasaan tersebut. Di sisi lain, faktor
penguat, seperti dukungan teman sebaya serta kurangnya kebijakan yang tegas di lingkungan pendidikan,
turut berkontribusi terhadap peningkatan angka perokok muda. Fenomena ini menunjukkan bahwa
kebiasaan merokok tidak hanya dipengaruhi oleh faktor individu, tetapi juga lingkungan sosial dan
kebijakan yang berlaku. Hal ini menjelaskan mengapa perilaku merokok pada anak dan remaja masih marak
terjadi di berbagai jenjang pendidikan, mulai dari SD hingga SMA, di mana banyak dari mereka
menganggap merokok sebagai simbol kedewasaan serta cara untuk mengatasi stres dan kecemasan (6).
Lingkungan pendidikan memiliki peran strategis dalam membentuk kebiasaan sehat di kalangan peserta
didik, seperti menerapkan kebijakan yang ketat dan efektif dalam pengendalian rokok, sehingga angka
perokok di kalangan pelajar dapat ditekan secara signifikan (7).

Menurut penelitian Hasanah & Hayati tahun 2022, faktor-faktor yang mempengaruhi remaja untuk
mulai merokok antara lain kurangnya pemahaman tentang bahaya rokok, minimnya komunikasi orang tua
terkait dampak buruk merokok, pengaruh teman sebaya, iklan rokok di media, besarnya uang saku, serta
rasa ingin tahu yang tinggi. Oleh karena itu, diperlukan intervensi yang sistematis dan berkelanjutan guna
menekan angka perokok usia dini serta mencegah dampak jangka panjang yang merugikan (1). Salah satu
cara mencegah kebiasaan merokok adalah dengan promosi kesehatan yang meningkatkan kesadaran
masyarakat. Edukasi bisa dilakukan melalui penyuluhan, pelatihan, serta kampanye yang melibatkan anak
muda. Selain itu, program inovatif dan advokasi juga bisa membantu mengatasi tantangan seperti merokok
dan masalah kesehatan mental di kalangan remaja (8).

Perilaku merokok di kalangan masyarakat, terutama anak-anak dan remaja, masih menjadi
permasalahan serius yang memerlukan perhatian. Banyak anak dan remaja mulai merokok karena faktor
lingkungan, pengaruh teman sebaya, serta kurangnya pemahaman tentang dampak negatifnya. Bahkan,
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dalam lingkungan keluarga, kebiasaan merokok sering kali dianggap sebagai hal yang lumrah, sehingga
anak-anak cenderung terpapar asap rokok sejak dini. Berdasarkan survei Mawas Diri dan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat di Desa Nengkelan pada 7 November - 9 November 2023, ditemukan bahwa 77% keluarga
di tiga dusun di desa tersebut masih merokok di dalam rumah, dengan total 158 Kepala Keluarga (KK)
yang terpapar asap rokok setiap harinya.

Perilaku kebiasaan merokok menjadi hambatan dalam upaya menciptakan pola hidup sehat di
masyarakat. Untuk mengatasi permasalahan ini, edukasi mengenai bahaya merokok harus dilakukan secara
berkelanjutan, terutama bagi anak-anak usia sekolah (2). Salah satu metode edukasi yang telah diterapkan
adalah penggunaan media visual dan demonstrasi sederhana. Misalnya, di SDN 2 Tawang, edukasi bahaya
merokok dilakukan menggunakan poster serta demonstrasi interaktif dengan botol minum, tisu, dan rokok.
Hasilnya menunjukkan peningkatan pemahaman siswa tentang dampak negatif merokok (9). Pendekatan
media visual powerpoint dan poster juga diterapkan di SDN Nengkelan, sebagai bagian dari program
pengabdian masyarakat yang bertujuan untuk meningkatkan kesadaran akan bahaya merokok di kalangan
anak-anak usia sekolah.

Berdasarkan hasil koordinasi tim pengabdian masyarakat dengan mitra di Desa Nengkelan, disepakati
bahwa peningkatan pengetahuan masyarakat akan dilakukan melalui edukasi kesehatan tentang bahaya
merokok. Tujuan dari kegiatan ini adalah memberikan edukasi kesehatan sebagai upaya meningkatkan
pengetahuan tentang bahaya merokok pada kelompok usia sekolah. Strategi yang efektif sangat dibutuhkan
untuk mengurangi paparan asap rokok di lingkungan rumah dan sekolah. Salah satu cara yang dapat
diterapkan adalah dengan memperkuat edukasi kesehatan melalui pendekatan berbasis komunitas dan
melibatkan berbagai pihak, seperti sekolah, keluarga, dan tenaga kesehatan (10). Dengan meningkatnya
pengetahuan anak-anak tentang bahaya merokok, mereka diharapkan mampu menjaga kesehatan dirinya
serta menerapkan pola hidup sehat di lingkungan keluarga. Dampak jangka panjang dari upaya ini adalah
terbentuknya kesadaran kolektif di masyarakat untuk menciptakan lingkungan bebas rokok, sehingga dapat
mengurangi risiko penyakit akibat merokok dan meningkatkan kualitas kesehatan masyarakat secara
keseluruhan.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan pengabdian masyarakat terdiri dari tiga tahap utama, yaitu perumusan masalah,
intervensi, serta monitoring dan evaluasi. Tahap pertama melibatkan identifikasi permasalahan melalui
survei langsung, wawancara, dan analisis data sekunder. Dari hasil analisis, ditentukan prioritas
permasalahan berdasarkan urgensi dan dampaknya, sehingga diperoleh permasalahan utama yaitu perilaku
merokok di dalam rumah.

Pada tahap kedua, intervensi dilakukan dengan memberikan edukasi kesehatan kepada masyarakat
mengenai bahaya merokok. Kegiatan ini dilaksanakan melalui metode ceramah, diskusi, dan sesi tanya
jawab yang dipandu oleh kelompok kerja (pokja) pengabdian masyarakat. Materi yang diberikan mencakup
pengertian rokok, perilaku merokok, usia perokok, perbedaan perokok aktif dan pasif, faktor yang
mempengaruhi perilaku merokok, dampak merokok, tipe-tipe rokok, kandungan dalam rokok, penyakit
yang ditimbulkan, manfaat berhenti merokok, serta cara berhenti dan upaya pencegahan. Setelah
mendapatkan edukasi, diharapkan peserta penyuluhan dapat memahami bahaya merokok, mengetahui
kandungan berbahaya dalam rokok, mengurangi konsumsi rokok, hingga berhenti merokok sepenuhnya.

Tahap ketiga meliputi monitoring dan evaluasi yang dilakukan selama dan setelah proses intervensi.
Evaluasi pemahaman peserta dilakukan melalui pre-test sebelum edukasi dan post-test setelah edukasi
dengan menggunakan kuesioner. Selain itu, evaluasi keseluruhan program dilakukan oleh tim pokja untuk
mengukur efektivitas kegiatan dan menentukan tindakan korektif untuk perbaikan di masa mendatang.

Dalam pelaksanaan kegiatan, pemilihan responden atau khalayak sasaran didasarkan pada hasil survei
dan wawancara yang mengidentifikasi individu atau kelompok dengan kebiasaan merokok dalam rumah.
Khalayak sasaran yang dipilih adalah anak usia sekolah di SDN Desa Nengkelan kelas 6 sejumlah 51 siswa.
Sesuai dengan koordinasi Tim pengabdian masyarakat dengan mitra desa, maka hasilnya disepakati bahwa
upaya yang dilakukan untuk meningkatkan pengetahuan masyarakat adalah dengan melakukan edukasi
kesehatan tentang bahaya merokok di SDN Nengkelan. Dalam kegiatan ini mahasiswa Program studi S1
Keperawatan Institut Kesehatan Immanuel terlibat dalam menggerakkan, memotivasi, dan membangun
partisipasi aktif siswa dan menciptakan suasana yang interaktif dan menyenangkan, seperti melalui diskusi
sederhana.
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Media yang digunakan dalam edukasi meliputi infokus, speaker, formulir pre-test dan post-test, laptop,
serta materi pendukung seperti Standar Alur Prosedur (SAP), video bahaya merokok, dan materi cetak.
Desain alat yang digunakan dalam kegiatan ini dirancang untuk mendukung efektivitas penyampaian
informasi dan interaksi dengan peserta. Infokus dan speaker digunakan untuk memperjelas visualisasi
materi, sementara formulir pre-test dan post-test membantu dalam mengukur pemahaman peserta sebelum
dan sesudah edukasi. Laptop digunakan untuk menampilkan materi, dan video edukatif berfungsi sebagai
media pendukung dalam meningkatkan pemahaman peserta.

Teknik pengumpulan data dilakukan melalui pengisian kuesioner pre-test dan post-test untuk mengukur
pengetahuan peserta. Selain itu, dilakukan observasi langsung terhadap respons peserta selama sesi edukasi.
Analisis data dilakukan secara deskriptif dengan membandingkan hasil pre-test dan post-test untuk menilai
peningkatan pemahaman peserta. Selain itu, data kualitatif dari diskusi dan tanya jawab dianalisis untuk
memahami aspek-aspek yang perlu diperbaiki dalam edukasi berikutnya. Dengan metode ini, diharapkan
kegiatan pengabdian masyarakat dapat memberikan dampak positif dalam mengubah perilaku masyarakat
menuju pola hidup yang lebih sehat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengumpulan data dalam kegiatan ini dilakukan melalui survei mawas diri (SMD) dan Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat (PHBS) yang dilaksanakan pada tanggal 7 November - 9 November 2023. Instrumen yang
digunakan terdiri dari dua jenis, yaitu SMD dan PHBS. Berdasarkan hasil survei SMD terhadap 64 KK dan
PHBS terhadap 614 KK didapatkan Sebanyak 87% (56 KK) melaporkan terdapat anggota keluarga yang
merokok di dusun 1. Sebanyak 78% (477 KK) melaporkan adanya kebiasaan merokok di dalam rumah.
Dari hasil wawancara kepada 10 kader kesehatan, diperoleh informasi bahwa masih banyak masyarakat di
Dusun 1 yang merokok di dalam rumah.

Kegiatan penyuluhan dilaksanakan pada 23 November 2023 di SDN Nengkelan. Sebanyak 51 peserta
hadir dan mengikuti edukasi mengenai bahaya merokok. Kegiatan edukasi dilakukan pada pukul 11.00 —
12.00 WIB. Dari hasil wawancara, diketahui bahwa siswa sekolah dasar, khususnya di SDN Nengkelan,
banyak yang mulai merokok pada usia 9 hingga 12 tahun. Hal ini dipicu oleh kurangnya informasi serta
kesalahpahaman terkait dampak merokok. Bahkan ditemukan beberapa siswa kelas 6 di SDN Nengkelan
yang telah mencoba merokok. Oleh karena itu, edukasi kesehatan mengenai bahaya merokok pada usia dini
sangat penting untuk meningkatkan kesadaran siswa serta mencegah kebiasaan merokok sejak dini.

Pada tahap persiapan, dilakukan koordinasi dengan pihak sekolah. Setelah mendapatkan masukan,
ditentukan kelas yang akan menerima edukasi serta jadwal pelaksanaan agar tidak mengganggu proses
belajar mengajar. Pelaksanaan edukasi dilakukan dengan metode ceramah dan diskusi interaktif. Edukasi
diberikan kepada 51 siswa kelas 6. Kegiatan diawali dengan penyampaian materi mengenai kandungan
dalam rokok, dampak merokok, serta pemutaran video edukasi. Untuk mengevaluasi pemahaman siswa,
dilakukan pre-test dan post-test.

Hasil Pre-test dan Post-test disajikan dalam table 1, yaitu analisis perbedaan sebelum dan sesudah
intervensi edukasi kesehatan bahaya merokok pada anak usia sekolah dasar di SDN Nengkelan, Ciwidey.

Tabel 1. Hasil Pre-test dan Post-test intervensi edukasi kesehatan

Statistik Pre-Test Post-Test
Mean (Rata-rata) 8.80 9.86
Standard Deviation 1.44 1.22
Median 9.00 10.00
Minimum 5 8
Maximum 12 13

Hasil analisis menggunakan uji Wilcoxon menunjukkan bahwa terdapat perbedaan yang bermakna
antara hasil pre-test dan post-test pada siswa SDN Nangkelan, Ciwidey, dengan p-value sebesar 0.000 (p <
0.05) . Rata-rata skor pre-test peserta adalah 8.80, sedangkan setelah edukasi meningkat menjadi 9.86.
Selain itu, median skor juga naik dari 9 menjadi 10, menunjukkan bahwa sebagian besar siswa di SDN
Nangkelan mengalami peningkatan pemahaman setelah mendapatkan edukasi tentang bahaya merokok.
Peningkatan skor ini menunjukkan bahwa metode penyuluhan yang digunakan, seperti ceramah, diskusi,
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dan pemutaran video, efektif dalam meningkatkan pengetahuan siswa tentang bahaya merokok. Dengan
adanya edukasi ini, diharapkan siswa lebih memahami risiko merokok dan mampu menghindari kebiasaan
tersebut sejak dini. Hasil ini juga menegaskan bahwa program edukasi serupa dapat diterapkan lebih luas
sebagai upaya pencegahan perilaku merokok pada anak usia sekolah.

Hasil penelitian ini sejalan dengan penelitian Kosasih, Solehati & Lukman pada ahun 2017 di SDN
Kecamatan Dayeuhkolot Kabupaten Bandung yang menunjukkan adanya perbedaan yang signifikan dalam
peningkatan rata-rata tingkat pengetahuan dan sikap pada 323 siswa kelas 4-6 sebelum dan sesudah
menerima intervensi berupa edukasi kesehatan mengenai bahaya rokok terhadap kesehatan serta konsep
sekolah bebas rokok yang disampaikan melalui metode interaktif (p = 0.000). Untuk memastikan
keberlanjutan program edukasi kesehatan tentang bahaya rokok di lingkungan sekolah serta evaluasi
efektivitasnya, diperlukan dukungan dari pihak sekolah dan puskesmas (11).

Berdasarkan hasil survey yang diperoleh, mayoritas masyarakat di Desa Nangkelan masih memiliki
kebiasaan merokok di dalam rumah, yang dapat berdampak negatif bagi kesehatan seluruh anggota
keluarga, terutama anak-anak. Temuan ini sejalan dengan penelitian sebelumnya oleh Vankera, Gieb &
Zara tahun 2017 meninjau epidemiologi paparan asap rokok lingkungan dan dampaknya terhadap kesehatan
pernapasan anak dengan menganalisis publikasi dari tiga database elektronik selama periode 1990-2015.
Hasil penelitian menunjukkan bahwa hingga 70% anak di seluruh dunia terpapar asap rokok lingkungan,
meskipun angka ini kemungkinan lebih tinggi karena adanya under-reporting. Merokok pada ibu serta
paparan asap rokok lingkungan dapat mengganggu perkembangan paru-paru bayi, meningkatkan risiko
infeksi saluran pernapasan atas dan bawah, serta memicu asma pada anak. Selain itu, paparan asap rokok
lingkungan juga dikaitkan dengan penyakit pernapasan yang lebih parah serta penurunan fungsi paru sejak
usia dini, yang berkontribusi terhadap risiko kesehatan paru seumur hidup (10).

Berdasarkan temuan tersebut, dapat diasumsikan bahwa edukasi kesehatan tentang bahaya merokok di
lingkungan sekolah perlu diperluas dengan melibatkan berbagai pihak, termasuk keluarga dan komunitas,
agar dampaknya lebih signifikan. Mengingat masih tingginya kebiasaan merokok di dalam rumah serta
paparan asap rokok lingkungan yang dapat membahayakan kesehatan anak-anak, pendekatan edukasi yang
lebih komprehensif diperlukan, misalnya melalui sosialisasi kepada orang tua dan kampanye sekolah bebas
rokok. Upaya pencegahan sejak dini sangat penting untuk membentuk kesadaran anak-anak mengenai
bahaya merokok dan dampaknya terhadap kesehatan jangka panjang.

Kegiatan edukasi kesehatan di SDN Nengkelan menunjukkan hasil positif. Peningkatan skor post-test
sebesar 10% menunjukkan bahwa metode penyuluhan yang dilakukan efektif dalam meningkatkan
pemahaman siswa tentang bahaya merokok. Metode ceramah yang dikombinasikan dengan diskusi serta
pemutaran video terbukti membantu siswa dalam memahami materi dengan lebih baik. Hasil ini
mengindikasikan bahwa edukasi kesehatan di lingkungan sekolah merupakan pendekatan yang efektif
dalam mengubah persepsi dan meningkatkan kesadaran anak-anak terhadap bahaya merokok. Dengan
adanya edukasi ini, diharapkan siswa tidak hanya memahami bahaya merokok, tetapi juga mampu
menyebarkan informasi kepada keluarga dan lingkungan sekitar mereka.

Secara keseluruhan, kegiatan pengabdian masyarakat ini telah memberikan dampak positif bagi siswa
SDN Nengkelan. Namun, diperlukan edukasi lanjutan serta pendekatan yang lebih intensif agar kebiasaan
merokok pada usia dini dapat ditekan secara signifikan. Selain itu, peran orang tua dan komunitas sangat
penting dalam memastikan anak-anak mendapatkan lingkungan yang bebas dari asap rokok.

Gambar 1. Foto kegiatan edukasi kesehatan
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SDN NENGKELAN
KEC CIWIDEY

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan edukasi kesehatan di SDN Nengkelan telah berhasil meningkatkan pemahaman siswa
mengenai bahaya merokok. Berdasarkan hasil evaluasi, terjadi peningkatan skor post-test dibandingkan
dengan pre-test, yang menunjukkan bahwa metode edukasi melalui ceramah, diskusi, dan pemutaran video
edukasi efektif dalam menyampaikan informasi kepada siswa. Selain itu, kegiatan ini juga memberikan
wawasan bagi tenaga pendidik dan orang tua tentang pentingnya menciptakan lingkungan bebas rokok bagi
anak-anak. Untuk keberlanjutan program ini, disarankan agar kegiatan edukasi mengenai bahaya merokok
dilakukan secara berkala di lingkungan sekolah dengan melibatkan tenaga pendidik, orang tua, serta pihak
terkait lainnya. Selain itu, diperlukan kebijakan yang lebih ketat dalam mengendalikan akses anak-anak
terhadap rokok, seperti penguatan regulasi tentang iklan dan distribusi rokok. Upaya kolaboratif antara
sekolah, keluarga, dan pemerintah diharapkan dapat mewujudkan lingkungan yang lebih sehat dan
mendukung pola hidup bebas rokok bagi generasi muda.
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Article Info ABSTRAK

Masalah stunting pada anak merupakan tantangan serius yang
berdampak pada kualitas sumber daya manusia di masa depan.
Keywords: Pengabdian kepada masyarakat ini bertujuan untuk mengedukasi
Intervention masyarakat dan memperkuat pemahaman serta keterampilan kader

Eﬂ?ﬁ;ﬂﬁn dan keluarga dalam pencegahan stunting melalui intervensi berbasis
Prevention edukasi dan nutrisi. Kegiatan ini dilakukan di Kelurahan Liliba,
Stunting Kecamatan Oebobo, Kota Kupang, Provinsi NTT melibatkan 30

mahasiswa, 10 dosen pendamping, kader, dan tokoh masyarakat.
Metode pelaksanaan mencakup penyuluhan, pelatihan praktis, dan
demonstrasi Dapur Sehat Atasi Stunting (DASYAT). Hasil kegiatan
menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan kader, keterampilan
masyarakat dalam menyiapkan menu bergizi, serta kesadaran
masyarakat tentang pentingnya pencegahan stunting sejak dini.
Program ini membuktikan bahwa pendekatan berbasis komunitas
efektif untuk mendukung upaya pencegahan stunting di tingkat
kelurahan.

ABSTRACT

The issue of stunting in children poses a serious challenge that
impacts the quality of future human resources. This study aims to
educate the community and enhance the understanding and skills of
cadres and families in preventing stunting through education and
nutrition-based interventions. The activity was conducted in
Kelurahan Liliba, Kota Kupang, NTT Province involving 30 students,
10 supervising lecturers, cadres, and community leaders.
Implementation methods included counseling, practical training, and
demonstrations of Healthy Kitchens to Combat Stunting (DASYAT).
The results showed increased cadre knowledge, improved community
skills in preparing nutritious menus, and heightened awareness of the
importance of early stunting prevention. This program demonstrates
that community-based approaches are effective in supporting ward-
level stunting prevention efforts.
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PENDAHULUAN

Stunting pada balita, yang sering disebut sebagai masalah pertumbuhan pendek, merupakan salah satu
permasalahan gizi utama yang dihadapi oleh anak-anak di dunia. Berdasarkan data dari World Health
Organization (WHO), pada tahun 2017, sekitar 22,2% atau 150,8 juta balita di dunia mengalami stunting.
Lebih dari separuh dari jumlah ini (55%) berasal dari Asia, dengan proporsi tertinggi di Asia Selatan
(58,7%), sementara proporsi terendah ada di Asia Tengah (0,9%) (WHO, 2017). Indonesia sendiri termasuk
dalam negara dengan prevalensi stunting tertinggi di kawasan Asia Tenggara, dengan rata-rata prevalensi
sebesar 36,4% antara tahun 2005 hingga 2017 (Kemkes RI, 2022).

Stunting yang bersifat kronis berpotensi memberikan dampak jangka panjang yang serius. Dampak
tersebut meliputi gangguan fungsi kognitif, yang mengarah pada rendahnya tingkat kecerdasan, serta
penurunan kualitas sumber daya manusia secara keseluruhan. Dalam jangka pendek, stunting berhubungan
dengan tingginya angka morbiditas dan mortalitas pada bayi dan balita, sementara dalam jangka panjang,
dapat menyebabkan gangguan pada kemampuan intelektual dan perkembangan fisik anak. Stunting juga
memiliki implikasi besar terhadap masalah sosial-ekonomi, dimana generasi yang stunting berisiko
memiliki produktivitas yang lebih rendah dan potensi daya saing yang terbatas di pasar kerja (Aryastami,
2017).

Dalam konteks Indonesia, stunting bukan hanya masalah kesehatan, tetapi juga merupakan tantangan
besar bagi masa depan bangsa. Anak-anak Indonesia yang mengalami stunting berisiko tumbuh menjadi
individu yang kurang kompetitif dalam menghadapi tantangan global. Oleh karena itu, penanggulangan
masalah stunting harus menjadi prioritas untuk memastikan pembangunan sumber daya manusia yang
optimal di masa depan (Bapenas, 2020, BKKBN, 2021).

Beberapa studi internasional menunjukkan bahwa stunting tidak hanya mengganggu perkembangan
individu, tetapi juga berpengaruh pada pertumbuhan ekonomi suatu negara. Diperkirakan bahwa stunting
dapat menghambat pertumbuhan ekonomi hingga 11% dari Produk Domestik Bruto (GDP), dan
menurunkan pendapatan pekerja dewasa hingga 20%. Lebih jauh lagi, stunting dapat memperburuk
ketimpangan sosial-ekonomi, menyebabkan hilangnya hingga 10% dari total pendapatan seumur hidup
individu yang terdampak, serta menyebabkan kemiskinan antar-generasi (United Nation, 2015, WHO,
2020).

Pencegahan stunting tidak hanya penting untuk memastikan pertumbuhan fisik dan kognitif yang
optimal pada anak, tetapi juga untuk mengurangi beban ekonomi yang ditimbulkan oleh penyakit
degeneratif di kemudian hari. Penyakit-penyakit seperti diabetes, hipertensi, penyakit jantung, dan
gangguan ginjal yang umumnya berhubungan dengan faktor risiko masa kecil, memerlukan biaya
pengobatan yang sangat besar. Oleh karena itu, mencegah stunting bukan hanya memperbaiki kualitas
hidup anak-anak, tetapi juga mengurangi tekanan pada sistem kesehatan dan ekonomi di masa depan
(Hamdin, 2023).

Meski telah dilakukan berbagai upaya oleh pemerintah untuk menanggulangi stunting, seperti
penurunan prevalensi stunting balita dari 37,2% pada tahun 2013 menjadi 30,8% pada tahun 2018, namun
penurunan ini masih belum mencapai target yang diinginkan. Penurunan prevalensi yang hanya mencapai
4% antara tahun 1992 hingga 2013 menunjukkan bahwa masalah ini masih jauh dari selesai (Satriawan,
2018). Ironisnya, di tingkat masyarakat, banyak yang belum memahami secara mendalam tentang stunting,
termasuk definisi, penyebab, dampak, dan cara penanggulangannya. Hal ini menunjukkan adanya
kesenjangan antara kebijakan pemerintah di tingkat atas dan implementasi program di tingkat bawah
(BKKBN, 2024).

Dalam upaya untuk mempercepat penurunan angka stunting, Peraturan Presiden Nomor 72 Tahun 2021
tentang Percepatan Penurunan Stunting mengamanatkan BKKBN sebagai koordinator pelaksana program
di tingkat Kabupaten/Kota. Sebagai bagian dari upaya tersebut, BKKBN meluncurkan program Mahasiswa
Peduli Stunting atau Mahasiswa PENTING, yang bekerja sama dengan Poltekkes Kemenkes Kupang untuk
melibatkan mahasiswa dalam program penanggulangan stunting. Program ini bertujuan untuk
meningkatkan kesadaran masyarakat tentang stunting serta mendorong partisipasi aktif dalam upaya
penanggulangan masalah ini.

Pemilihan Kelurahan Liliba sebagai lokasi intervensi didasarkan pada beberapa pertimbangan strategis.
Pertama, berdasarkan data dari Puskesmas Oepoi, terdapat 126 balita stunting, dengan rincian 94 anak
(74,60%) masuk dalam kategori pendek dan 32 anak (25,40%) kategori sangat pendek. Kedua, pemerintah
kelurahan dan puskesmas setempat terlibat aktif dalam percepatan penurunan stunting. Ketiga, Kelurahan
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Liliba memiliki akses yang memadai untuk pelaksanaan program edukasi berbasis komunitas, sehingga
memungkinkan keterlibatan mahasiswa dan tenaga pendamping secara efektif dalam kegiatan intervensi,
termasuk edukasi, pelatihan, serta pendampingan gizi bagi kader dan kelompok berisiko tinggi, seperti
remaja, ibu hamil, ibu menyusui, dan anak dalam 1000 hari pertama kehidupan.

Konsep Stunting dan Mahasiswa PENTING

Stunting merupakan kondisi gagal tumbuh pada anak balita akibat kekurangan gizi kronis yang
berlangsung dalam waktu lama, terutama pada 1.000 hari pertama kehidupan (Golden Window of
Opportunity). Stunting berdampak pada terganggunya perkembangan fisik, mental, dan kognitif anak,
sehingga berpengaruh terhadap produktivitas dan kualitas sumber daya manusia di masa depan (WHO,
2020).

Indonesia merupakan salah satu negara dengan prevalensi stunting yang tinggi. Data Survei Status Gizi
Indonesia (SSGI) 2022 menunjukkan prevalensi stunting sebesar 21,6%. Oleh karena itu, intervensi
terintegrasi, termasuk melalui partisipasi aktif mahasiswa, sangat penting untuk menekan angka stunting
(Kemkes RI, 2022).

Peran Mahasiswa dalam Pencegahan Stunting
Mahasiswa sebagai bagian dari masyarakat terdidik memiliki potensi besar untuk berkontribusi dalam
pencegahan dan penanganan stunting. Mahasiswa dapat berperan melalui (BKKBN, 2014):
1. Edukasi dan Promosi Kesehatan: Memberikan informasi kepada masyarakat mengenai pentingnya
asupan gizi yang baik, pola asuh anak, sanitasi, dan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS).
2. Pendampingan Gizi dan Kesehatan: Membantu keluarga, terutama ibu hamil dan balita, dalam
memantau pertumbuhan anak dan memberikan edukasi gizi seimbang.
3. Kolaborasi dengan Stakeholders: Mahasiswa dapat bekerja sama dengan pemerintah, lembaga
kesehatan, dan organisasi masyarakat untuk mendukung program penanggulangan stunting.

Landasan Program Mahasiswa Peduli Stunting (MAHASISWA PENTING)

Program MAHASISWA PENTING dirancang berdasarkan beberapa landasan berikut:

o Kerangka Teori Pemberdayaan Masyarakat: Pendekatan ini berfokus pada peningkatan kapasitas
individu dan komunitas untuk mengatasi masalah kesehatan, termasuk stunting (Laverack &
Labonte, 2000).

o Kebijakan Pemerintah: Program ini sejalan dengan Rencana Aksi Nasional Percepatan Penurunan
Stunting (RAN PAST]I) dan Strategi Nasional Percepatan Penurunan Stunting (BKKBN, 2021).

e Sustainable Development Goals (SDGs): Program ini mendukung tujuan ke-2 (mengakhiri
kelaparan) dan ke-3 (menjamin kehidupan yang sehat).

Strategi Pelaksanaan Program MAHASISWA PENTING (BKKBN, 2024):

1. Pendekatan Edukasi Komunitas: Menggunakan metode kreatif seperti diskusi kelompok,
permainan edukasi, dan media sosial untuk meningkatkan kesadaran masyarakat.

2. Pengembangan Modul dan Media: Menyediakan bahan ajar sederhana yang dapat digunakan oleh
mahasiswa untuk memberikan edukasi kepada masyarakat.

3. Pemanfaatan Teknologi Digital: Mendorong mahasiswa untuk membuat aplikasi, video edukasi,
dan kampanye digital untuk menyebarkan informasi terkait stunting.

4. Monitoring dan Evaluasi: Melibatkan mahasiswa dalam pemantauan dan evaluasi intervensi
stunting di masyarakat untuk memastikan efektivitas program.

Beberapa studi menunjukkan keberhasilan program serupa di berbagai wilayah (Suparman, et al.,
2023):
e Mahasiswa dapat meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang gizi dan kesehatan anak melalui
pendekatan edukasi.
e Penurunan prevalensi stunting di daerah intervensi yang melibatkan peran aktif mahasiswa.
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METODE PELAKSANAAN
1. Metode Pelaksanaan
Metode yang digunakan adalah pengabdian masyarakat yang melibatkan mahasiswa bersama dosen
pendamping, dimana kegiatan dilakukan mulai dari kuliah umum, registrasi online, pembelajaran
mandiri, hingga rapat koordinasi dan penyuluhan lapangan.
2. Bentuk Kegiatan

o

Kuliah  Umum: Menghadirkan Deputi Bidang Pengendalian Penduduk BKKBN untuk
memberikan wawasan tentang peran mahasiswa dalam pembangunan berwawasan
kependudukan menuju generasi emas 2045 bebas stunting (26 Juli 2024).

Registrasi Online: Dilakukan selama sebulan penuh untuk mengumpulkan peserta mahasiswa
dan pendamping (1-30 Agustus 2024).

Pembelajaran Mandiri: Mahasiswa dan pendamping mengikuti program pembelajaran berbasis
modul untuk memahami isu stunting lebih mendalam (1 Agustus-30 September 2024).

Rapat Koordinasi: Rapat awal untuk memastikan kolaborasi antara perangkat desa, kader, dan
tim pendamping keluarga dalam menangani stunting (7 Oktober 2024).

Penyuluhan dan Demonstrasi: Melakukan edukasi gizi dan penerapan program DASYAT
(Dapur Sehat Atasi Stunting) kepada kader dan kelompok berisiko; calon pengantin, ibu hamil,
dan ibu menyusui (Oktober-November 2024).

Rapat koordinasi akhir: melakukan evaluasi akhir hasil kegiatan dan rencana tindak lanjut
bersama perangkat kelurahan dan staf gizi puskesmas pada tanggal 12 November 2024

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil Kegiatan

Peran Mahasiswa dajam |

Pembangunan B N Kependudukan
M Mum“t

Gambar 1. Kuliah umum oleh Deputi Bidang Pengendalian Penduduk BKKBN
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L |

Gambar 3. Pembekalan materi stunting kepada perangkat kelurahan, kader, dan pendamping
keluarga
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Gambar 4. Pendidikan kesehatan tentang stunting dan demo DASYAT kepada kelompok berisiko
tinggi di posyandu

Gambar 5. Rapat koordinasi akhir sekaligus penutupan kegiatan

Pendampingan yang dilaksanakan memberikan dampak positif bagi masyarakat sasaran, yang dapat dilihat
dari beberapa indikator utama:
1. Peningkatan pengetahuan kader tentang stunting, yang berkontribusi pada pencegahan masalah gizi
pada balita yang ditunjukkan dalam table 1.
Tabel 1. Tingkat pengetahuan kader tentang pencegahan stunting sebelum-setelah edukasi

Pre test Post test .
Aspek pengetahuan Benar Salah Benar Salah Peningkatan
.. . 150rang | 10 orang | 25 orang 0
Defenisi stunting (60%) (40%) (100%) (0%) 40%
. 5 orang 20 20 orang 5 orang
Penyebab stunting | o000y | (800%) | (80%) (20%) 75%

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri

| 114




ISSN 3064-4550

Pencegahan stunting

17 orang
(68%)

18 orang
(72%)

25 orang
(100%)

0
(0%)

32%

Tabel ini menggambarkan bahwa terjadi peningkatan yang signifikan pengetahuan kader
setelah edukasi tentang pencegahan.

2. Meningkatkan keterampilan masyarakat dalam merancang menu makanan bergizi untuk mencegah

dan mengatasi stunting.

Tabel 2. Ketrampilan masyarakat dalam merancang menu makanan bergizi

Aspek ketrampilan dalam merancang Pre test Post test
menu bergizi bagi anak Frekwensi Persentase | Frekwensi | Persentase
Baik 20 20 65 65
Cukup 30 30 35 35
Kurang 50 50 0 0
Total 100 100 100 100

Tabel diatas menunjukkan bahwa terjadi peningkatan ketrampilan keluarga dalam merancang
menu mekanan bergizi bagi anak setelah demo masak DASYAT.

3. Terjadinya peningkatan partisipasi aktif masyarakat dalam usaha pencegahan dan penanganan
stunting di wilayah mereka yang ditunjukkan 100% keluarga yang didampingi mahasiswa
melakukan pengelolaan gizi dengan baik kepada anak mereka.

4. Meningkatkan kesadaran masyarakat tentang pentingnya pengelolaan gizi dan kontrol kesehatan
secara berkala di puskesmas yang ditunjukkan 100% keluarga yang didampingi mahasiswa
melakukan pengelolaan gizi sesuai anjuran dan melakukan pemeriksaan kesehatan ke puskesmas
ketika sakit.

5. Terbangunnya komitmen dari berbagai pihak terkait, termasuk kelurahan, pengelola gizi
puskesmas, dan kader, untuk bersama-sama menanggulangi stunting di tingkat kelurahan .

Pembahasan

Hasil pengabdian masyarakat di Kelurahan Liliba, Kota Kupang, melalui program edukasi dan
demonstrasi "Dapur Sehat Atasi Stunting” (DASYAT) selaras dengan kebijakan nasional yang tertuang
dalam Peraturan Presiden No. 72 Tahun 2021 tentang Percepatan Penurunan Stunting. Program ini
mendukung implementasi Strategi Nasional Percepatan Penurunan Stunting (Stranas Stunting), yang
bertujuan menurunkan prevalensi stunting menjadi 14% pada 2024.

Dalam kebijakan tersebut, Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana Nasional (BKKBN) ditunjuk
sebagai koordinator utama, dengan fokus pada penguatan kapasitas kader, peningkatan akses gizi seimbang,
pelayanan kesehatan, dan sanitasi. Hasil kegiatan menunjukkan keberhasilan dalam meningkatkan
pengetahuan kader dan keterampilan masyarakat, mendukung upaya deteksi dini dan pencegahan stunting
di tingkat komunitas. Hal ini memperlihatkan efektivitas pendekatan berbasis komunitas yang diamanatkan
dalam kebijakan pemerintah.

Intervensi melalui DASYAT berhasil meningkatkan keterampilan masyarakat dalam menyiapkan
makanan bergizi dan membangun kesadaran akan pentingnya asupan gizi pada 1.000 hari pertama
kehidupan. Temuan ini sejalan dengan penelitian Aryastami (2017), yang menunjukkan bahwa pemberian
edukasi gizi dan pengasuhan dapat menurunkan risiko stunting melalui perbaikan pola makan dan
kesehatan lingkungan.

Kegiatan pengabdian ini juga mendukung tujuan ke-2 (mengakhiri kelaparan) dan ke-3 (menjamin
kehidupan sehat) dalam Sustainable Development Goals (SDGs). Edukasi gizi yang melibatkan mahasiswa
dan kader berperan penting dalam meningkatkan pemahaman masyarakat terkait pentingnya pola makan
sehat dan sanitasi, sebagaimana diuraikan oleh Suparman et al (2023) dalam konteks intervensi berbasis
mahasiswa.
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KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pendampingan mahasiswa peduli stunting yang dilaksanakan di Kelurahan Liliba dapat
dianggap berhasil dalam meningkatkan pemahaman dan partisipasi masyarakat dalam penanggulangan
stunting. Faktor keberhasilan utama adalah dukungan dari berbagai pihak, mulai dari pemerintah, perguruan
tinggi, hingga masyarakat. Namun, tantangan utama tetap pada pengelolaan waktu dan penyesuaian jadwal
antara kegiatan akademik dengan program pendampingan.

Berikut beberapa saran untuk meningkatkan efektivitas dan keberlanjutan kegiatan pendampingan
mahasiswa peduli stunting:

1. Penjadwalan yang lebih fleksibel: mengingat adanya konflik jadwal antara perkuliahan dan
kegiatan pendampingan, bisa dipertimbangkan untuk menyusun jadwal yang lebih fleksibel atau
adanya kebijakan khusus dari perguruan tinggi yang memungkinkan penyesuaian jadwal akademik
dengan program pengabdian masyarakat.

2. Penguatan dukungan kebijakan: mendorong kebijakan dari pihak kampus yang mendukung
integrasi kegiatan pengabdian dengan kurikulum. Misalnya, penyesuaian mata kuliah dengan topik
pengabdian atau pemberian kredit tambahan untuk mahasiswa yang terlibat dalam program ini.

3. Peningkatan keterlibatan puskesmas: kolaborasi lebih erat dengan Puskesmas dapat diperluas,
misalnya dengan melibatkan tenaga kesehatan dalam pelatihan kader atau memperkuat sistem
pemantauan kesehatan untuk memudahkan identifikasi anak-anak yang berisiko stunting secara
lebih dini.

4. Pelatihan berkelanjutan untuk kader dan masyarakat: agar keberlanjutan program dapat terjaga,
penting untuk mengadakan pelatihan lanjutan bagi kader dan masyarakat setelah kegiatan utama
selesai. Ini akan memastikan bahwa mereka dapat mengimplementasikan dan mengembangkan
pengetahuan serta keterampilan yang diperoleh.

5. Peningkatan evaluasi program: untuk melihat dampak jangka panjang, disarankan untuk
melakukan evaluasi yang lebih mendalam terhadap keberhasilan program ini, termasuk dalam hal
perubahan pola makan masyarakat dan status kesehatan anak-anak yang telah menerima intervensi.

6. Pemanfaatan teknologi dalam pengawasan: mengingat tantangan waktu dan jarak, penggunaan
aplikasi atau platform digital untuk memantau perkembangan stunting dan memberikan
penyuluhan secara jarak jauh dapat membantu meningkatkan jangkauan program dan memudahkan
koordinasi antara mahasiswa, dosen, dan masyarakat.

7. Meningkatkan komunikasi antara stakeholder: perlu adanya peningkatan koordinasi antara semua
pihak terkait (BKKBN, Puskesmas, tokoh masyarakat, dan kader) dalam setiap tahap pelaksanaan
kegiatan. Rapat koordinasi lebih sering dan lebih terstruktur dapat membantu memperjelas peran
masing-masing pihak.
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Article Info ABSTRAK

Ronde keperawatan membantu perawat pelaksana dalam
meningkatkan kualitas asuhan keperawatan yang lebih professional

Keywords: dan kompleks, sehingga kepuasan pasien meningkat dengan
Nursing Round, pelayanan yang diberikan dan dengan meningkatnya kepuasan pasien
Nursing Management mutu rumah sakit pun juga meningkat (Maliya & Susilaningsih,

2017).Terlaksananya ronde keperawatan yang optimal dapat
memberikan dampak positif, yaitu terciptanya layanan keperawatan
yang berkualitas dari sumber daya manusia yang memberikan hasil
kerja yang baik (Jannati R, 2019). Tujuan karya ilmiah ini untuk
mengetahui upaya peningkatan Kualitas Pelayanan Keperawatan
melalui Edukasi Role Play Ronde Keperawatan di Ruang penyakit
Dalam RS Az Zahra Kalirejo Kab. Lampung Tengah. Pengabdian
masyarakat ini dilakukan dengan metode studi kasus, observasi dan
wawancara langsung. Jumlah responden yang digunakan yaitu 15
perawat dengan menggunakan media leaflet. Berdasarkan wawancara
perawat pelaksana yang berdinas, 3 dari 4 orang belum paham terakit
pentingnya ronde keperawatan. Hasil Evaluasi yang dilakukan
diperoleh bahwa 6 dari 9 perawat mengikuti sosialisasi tentang ronde
keperawatan dan Role Play ronde keperawatan Perawat telah
memahami terkait pentingnya pelaksanaan ronde keperawatan
dengan baik sesuai Standar Operasional Prosedur. Diharapakan
Rumah Sakit dapat memberikan pelatihan Internal kepada seluruh
perawat di ruang rawat inap secara komprehensif khususnya dalam
pelaksanaan Ronde Keperawatan.

ABSTRACT

Nursing rounds help implementing nurses in improving the quality of
nursing care that is more professional and complex, so that patient
satisfaction increases with the services provided and with increased
patient satisfaction the quality of the hospital also increases (Maliya
& Susilaningsih, 2017).The implementation of an optimal nursing
round can have a positive impact, namely the creation of quality
nursing services from human resources that provide good work results
(Jannati R, 2019). The purpose of this scientific work is to find out
efforts to improve the Quality of Nursing Services through Role Play
Nursing Round Education in the Internal Medicine Room of Az Zahra
Kalirejo Hospital, Central Lampung Regency. This community
service was carried out using case study methods, direct observation
and interviews. The number of respondents used was 15 nurses using
leaflet media. Based on interviews with implementing nurses who
served, 3 out of 4 people did not understand the importance of nursing
rounds. The results of the evaluation carried out obtained that 6 out of
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9 nurses followed the socialization of nursing rounds and Role Play
nursing rounds Nurses have understood the importance of
implementing nursing rounds properly according to Standard
Operating Procedures. It is hoped that the Hospital can provide
internal training to all nurses in the inpatient room comprehensively,
especially in the implementation of the Nursing Round

*Corresponding Author: ratnasarimei522@gmail.com, rizkiyeni@aisyahuniversity.ac.id

PENDAHULUAN

Manajemen Asuhan Keperawatan Profesional (MAKP) merupakan asuhan keperawatan yang
diaplikasikan pada pasien di rumah sakit (Arin, 2019) Kualitas pelayanan keperawatan yang professional
dapat ditingkatkan dengan mengoptimalkan pelaksanaan fungsi manajemen pelayanan keperawatan secara
sistematis dan terstuktur. Pelayanan keperawatan pada pasien secara profesional dapat membantu pasien
dalam mengatasi masalah keperawatan yang dihadapi pasien. Salah satu bentuk pelayanan keperawatan
yang profesional tersebut dengan memperhatikan seluruh keluhan yang dirasakan pasien kemudian
mendiskusikannya dengan tim keperawatan untuk merencanakan pemecahan masalahnya.

Manajemen Asuhan Keperawatan Profesional (MAKP) terdiri dari empat jenis metode pemberi
pelayanan keperawatan, yaitu metode fungsional, metode kasus, metode tim dan metode keperawatan
primer (Nursalam, 2019). Metode manajemen keperawatan primer salah satu kegiatannya adalah ronde
keperawatan (Moi M.F, 2019).

Laporan dari Departemen Kesehatan Indonesia bekerja sama dengan World Health Organization
(WHO, 2018) dalam (Arin, 2019) Indonesia telah melakukan penilaian terhadap manajemen MPKP di
dalamnya Rumah Sakit yang melaksanakan ronde keperawatan yang dilaksanakan di 6 provinsi dan 23
kabupaten dengan hasil penilaian 45% pelayanan yang diberikan belum optimal dan belum sesuai dengan
standar asuhan keperawatan. (Saleh, 2018) menyatakan berdasarkan hasil temuan 2018 bahwa institusi
yang melaksanakan ronde keperawatan secara berkala dan sistematis meningkatkan kepuasan pasien
sehingga mencapai 89% salah satu faktor terkait kepuasaan p[asien yaitu peningkatan mutu asuhan
keperawatan salah satunya yaitu ronde keperawatan.

Ronde keperawatan membantu perawat pelaksana dalam meningkatkan kualitas asuhan keperawatan
yang lebih professional dan kompleks, sehingga kepuasan pasien meningkat dengan pelayanan yang
diberikan dan dengan meningkatnya kepuasan pasien mutu rumah sakit pun juga meningkat (Maliya &
Susilaningsih, 2017). Dalam penulisan Agustian et.al (2016) ini juga melaporkan bahwa dampak tidak
dilaksanakan ronde keperawatan dapat menurunkan produktivitas kerja serta menurunkan komunikasi
teraupetik perawat dengan tenaga kesehatan dan komunikasi perawat dengan pasien sehingga motivasi
perawat dalam bekerja akan menurun secara perlahan. Terlaksananya ronde keperawatan yang optimal
dapat memberikan dampak positif, yaitu terciptanya layanan keperawatan yang berkualitas dari sumber
daya manusia yang memberikan hasil kerja yang baik (Jannati R, 2019). Pelaksanaan Ronde Keperawatan
melibatkan beragam peserta, paling sering adalah perawat. Materi yang paling sering dibahas termasuk
masalah klinis empiris di mana perawat memutuskan tindakan asuhan keperawatan untuk mengatasi
masalah pasien. Hasil yang paling sering diamati dari ronde keperawatan adalah pengetahuan, afektif,
psikomotor. Ronde Keperawatan dianggap secara positif mempengaruhi penerapan bukti dalam praktik
identifikasi area untuk peningkatan praktik, dan kemampuan untuk mengomunikasikan informasi klinis
kepada pasien. Ronde Keperawatan memungkinkan pembelajaran berbasis bukti yang meningkatkan
kolaborasi antar-disiplin (Rohita, 2020).

Penelitian Yuanita Ananda, Zifriyanthi Minanda Putri, Mulyanti Roberto Muliantino, Muthmainnah,
Nelwati & Edo Gusdiansyah (2022) tentang pelaksanaan ronde keperawatan di RSI Ibnu Sina Padang,
diketahui bahwa pelaksanaan putaran perawat belum lengkap, sudah ada Standar Operasional Prosedur
(SOP) yang dilakukan perawat tidak sesuai terhadap masalah yang dihadapi pasien, sedangkan penelitian
Dilgu Meri, Fitra Mayenti dan Arya Ramadia (2022) tentang ronde keperawatan di Rumah Sakit Sansani
Pekanbaru, mengatakan bahwa ronde keperawatan belum terlaksana dengan optimal, karena kurang nya
pengetahuan perawat tentang pelaksanaan ronde keperawatan.

Hasil studi pendahuluan yang dilakukan pada tanggal 18 September 2024 melalui wawancara kepada
kepala ruangan bahwa Ronde Keperawatan belum berjalan secara optimal dan dalam waktu 3 bulan terakhir
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terdapat peningkatan kematian di ruang Penyakit Dalam, serta ada beberapa kasus pasien yang kompleks
yang perlu penatalaksanaan secara multidisiplin yang melibatkan banyak pihak. Sedangkan dari wawancara
perawat pelaksana yang berdinas, 3 dari 4 orang belum paham terkait pentingnya ronde keperawatan.

Disebuah rumah sakit Perawat merupakan tenaga Kesehatan dengan jumlah yang dominan (55-65%)
sehingga menjadi bagian terpenting yang berada di rumah sakit selain itu perawat terus menerus
memberikan pelayanan selama 24 jam kepada pasien. Maka karena itu pelayanan keperawatan yang
merupakan bagian integral dari pelayanan kesehatan harus mempunyai kontribusi tinggi menentukan
kualitas pelayanan, setiap upaya yang dilakukan untuk meningkatkan kualitas pelayanan rumah sakit tentu
disertai upaya dalam meningkatkan kualitas pelayanan asuhan keperawatan (Nursalam, 2019).

Asuhan keperawatan merupakan hal sangat penting bagi seorang perawat. Kemampuan pemberian
pelayanan yang baik kemudian secara efektif dapat mengkomunikasikan tentang perawatan pasien
tergantung pada seberapa baik kualitas informasi yang diberikan serta dokumentasi yang disediakan untuk
dimanfaatkan oleh semua profesional kesehatan dan antar bidang pelayanan kesehatan. Komunikasi dapat
dilakukan secara verbal maupun non verbal. Ronde keperawatan bertujuan untuk meningkatkan
komunikasi secara verbal sedangkan dokumentasi merupakan komunikasi non verbal/tertulis yang berguna
untuk perawat dan tim kesehatan lain (Nursalam,2019).

Komunikasi yang baik serta pendokumentasian yang baik sangat berpengaruh dari pengetahuan
perawat itu sendiri. Pengetahuan perawat dalam pelaksanaan pelayanan keperawatan sangat penting agar
dapat melaksanakan asuhan keperawatan dengan baik untuk membantu memecahkan masalah keperawatan
(Lastari, 2023). Pendidikan dapat meningkatkan kinerja, meningkatkan keterampilan, memecahkan
masalah, memperoleh pengetahuan baru, meningkatkan kepuasan atas kebutuhan, persiapan untuk
peningkatan dan keberhasilan dalam manajemen dan pengembangan. Hal tersebut memberikan pengaruh
dalam meningkatkan pengetahuan dan keterampilan perawat dalam pemberian asuhan keperawatan
sehingga terlaksananya empat tugas keperawatan.

Berdasarkan uraian di atas, penulis tertarik untuk menulis karya tulis ilmiah yang berjudul “Upaya
Peningkatan Kualitas Pelayanan Keperawatan Melalui Edukasi  Role Play Ronde Keperawatan di Ruang
Penyakit Dalam RS Az Zahra Kalirejo Kab. Lampung Tengah”.

METODE PELAKSANAAN

Pengabdian masyrakat ini telah dilaksanakan di ruang Rawat Inap Penyakit Dalam RS Az-Zahra
Kalirejo Lampung Tengah pada tanggal 18 September 2024. Pengumpulan data dilakukan melalui proses
wawancara, observasi dan pengkajian. Wawancara dengan narasumber (Kepala ruangan, Ketua tim, dan
perawat pelaksana) untuk mendapatkan informasi yang mendalam terkait data umum dan masalah yang
berhubungan dengan manajemen keperawatan di Ruangan yang berkaitan dengan fungsi pengarahan
(Ronde Keperawatan). Tahap kedua adalah Studi Dokumentasi dengan cara mempelajari dokumen yang
ada untuk mendapatkan informasi yang berbuhungan dengan temuan yang ada di ruangan. Langkah ketiga
yaitu observasi pengamatan secara langsung untuk mendapatkan informasi yang akurat terhadap kegiatan
yang dilakukan. Penyajian data dalam bentuk deskriptif.

HASIL DAN PEMBAHASAN
A. Pengkajian

Berdasarkan Hasil wawancara dan observasi langsung pada tanggal 18 September 2024 telah
dilakukan pengkajian, terkait Data Gambaran Umum Rumah Sakit, Gambaran Umum Ruang Penyakit
Dalam dan Pengkajian Manajemen. Hasil Pengkajian dilakukan dengan melakukan survei awal dengan
wawancara dan observasi langsung kepada Kepala ruangan ditemukan bahwa Ronde keperawatan
belum dilakukan secara optimal. Berdasarkan hasil wawancara perawat pelaksana, 3 dari 4 yang
berdinas belum memahami pentingnya ronde keperawatan.

Pengkajian yang sistematis dalam keperawatan dibagi dalam lima tahap kegiatan, meliputi
pengumpulan data, analisis data, sistematika data, penentuan masalah, dan dokumentasi data.
Pengkajian keperawatan merupakan tahap awal dari proses keperawatan & merupakan proses sistematis
dalam pengumpulan data dari berbagai sumber data untuk mengevaluasi & mengidentifikasi status
kesehatan klien (Kuntoro,2019)
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Berdasarkan teori, data hasil pengkajian melalui observasi, wawancara harus sinkron (Kuntoro,
2020), bertujuan untuk memperkuat data sehingga tidak ada perbedaan yang signifikan. Hal ini juga
sesuai dengan pendapat Manurung (2020) yaitu pengkajian adalah pemikiran dasar dari proses
keperawatan yang bertujuan untuk mengumpulkan informassi atau data tentang klien agar dapat
mengidentifikasi masalah-masalah yang dialami klien, salah satu kegiatan yang penting dalam proses
Menurut Asumsi Penulis Proses Pengkajian perawatan adalah proses atau langkah awal yang sistematis
dalam pengumpulan data dari berbagai sumber data untuk mengidentifikasi dan mengevaluasi hasil dari
pengkajian mengenai masalah- masalah untuk meningkatkan mutu pelayanan dan asuhan keperawatan
untuk pemecahan masalah yang memampukan perawat untuk mengatur dan memberikan asuhan
keperawatan. Salah satu manfaat dari penerapan asuhan keperawatan yang baik adalah meningkatkan
mutu dan kualitas pelayanan dalam bidang keperawatan. Kegiatan ronde keperawatan ini perlu
diperhatikan instrumen dalam pelaksanaan pengkajian ronde keperawatan, sehingga perawat dapat
mengevaluasi kegiatan /pelaksanaan asuhan keperawatan untuk meminimalisir kesalahan dalam
perawatan.

B. Identifikasi Masalah

Berdasarkan hasil dari identifikasi masalah dari pengkajian tanggal 18 September 2024 dengan
metode observasi dan wawancara langsung didapatkan permasalahan dalam fungsi Pengarahan yaitu
belum optimalnya pelaksanaan Ronde keperawatan di ruangan. Berdasarkan hasil wawancara sebagian
perawat belum memahami pentingnya ronde keperawatan dan belum pernah melakukan Role Play ronde
keperawatan. Adanya kendala berupa Pelaksanaan kegiatan Ronde keperawatan dalam hubungan
profesional dengan perawat maupun tim kesehatan lain sedikit kesulitan dikarenakan bekerja tidak
berdampingan memiliki tugas dan pokok masing-masing.

Menurut Penelitian Arya (2019) Identifikasi masalah adalah salah satu proses penelitan yang boleh
dikatakan paling penting diantara proses lain. Masalah penelitian akan menentukan kualitas dari
penelitian, bahkan juga menentukan apakah sebuah kegiatan bisa disebut penelitian atau tidak. Masalah
penelitian secara umum bisa kita temukan lewat studi literatur atau lewat pengamatan lapangan
(observasi, survey, dsb).

Menurut asumsi penulis identifikasi masalah merupakan langkah yang diambil oleh seorang penulis
di awal riset. Identifikasi masalah penelitian dapat diartikan sebagai proses dan hasil pengenalan
masalah atau inventarisasi masalah. Dengan adanya identifikasi ini menjadi langkah awal penelitian
yang penting. Peneliti sendiri akan melakukan identifikasi masalah dengan menjelaskan terlebih dahulu
apa masalah yang ditemukan dengan cara melakukan pengkajian dengan menggunakan metode
observasi dan wawancara langsung kemudian menyesuaikan dengan fungsi managemen yang ada
kemudian masalah tersebut akan diukur dan dihubungkan dengan suatu prosedur penelitian masalah
harus dilakukan dengan baik dan benar untuk mnentukan rencana yang akan dilakukan sesuai dengan
masalah yang ditemukan. Permasalahan ronde keperawatan ini berkaitan dengan kurangnya informasi
dan kurangnya pengetahuan perawat tentang alur ronde keperawatan diruangan.

C. Perencanaan Penyelasaian Masalah

Berdasarkan pengkajian maka perencanaan keperawatan untuk masalah Ronde keperawatan akan
dilaksanakan pada tanggal 12-14 Oktober 2024 pada perawat adalah tentang sosialisasi terkait ronde
keperawatan, pembuatan leafle tentang ronde keperawatan dan Role Play ronde keperawatan.

Perencanaan adalah proses pengambilan keputusan manajerial yang mencakup penelitian
lingkungan, penggambaran sistem organisasi secara keseluruhan memperjelas visi, misi dan filosofi
organiasi, memperkirakan efektifitas tindakan dan menyiapkan karyawan untuk melaksanakannya
(Gillies, 1996).

Menurut Choi & De Gagne, (2016) Perencanaan merupakan suatu pengembangan perancangan
strategi untuk mencegah, mengurangi, dan mengatasi permasalahan yang telah diidentifikasi di dalam
diagnosa keperawatan. Desain dalam perencanaan akan menggambarkan sejauh mana kemampuan
perawat dalam menetapkan cara untuk dapat menyelesaikan masalah dengan efektif. Suatu perencanaan
yang kurang baik akan mengakibatkan penurunan mutu pelayanan keperawatan pada pasien akibat dari
data yang kurang lengkap. Perawat secara teratur meninjau kemajuan pasien dan merevisi rencana
perawatan yang sesuai kebutuhan pasien.
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Menurut Murni (2020). Leaflet adalah bahan cetak tertulis berupa lembaran yang dilipat tapi tidak
dimatikan/dijahit. Agar terlihat menarik biasanya leaflet didesain secara cermat dilengkapi dengan
ilustrasi dan menggunakan bahasa yang sederhana, singkat serta mudah dipahami. Leaflet sebagai bahan
ajar juga harus memuat materi yang dapat menggiring siswa untuk menguasai satu atau lebih.

Menurut Kokom Komalasari (2021) Role Playing adalah suatu metode penguasaan bahan-bahan
pelajaran melalui pengembangan imajinasi dan penghayatan siswa. Pengembangan imajinasi dan
penghayatan dilakukan siswa dengan memerankannya sebagai tokoh hidup atau benda mati. Permainan
ini pada umumnya dilakukan lebih dari satu orang, hal itu bergantung pada apa yang diperankan.

Menurut asumsi penulis Kegiatan sosialisasi dan Role Play ronde keperawatan sangat penting
dilakukan karena untuk meningkatkan pengetahuan. Media yang digunakan dalam penelitian ini
menggunakan media leaflet dimana Penyampaian pesan melalui media akan lebih mudah sehingga dapat
lebih dipahami sehingga tujuan pembelajaran yang diinginkan dapat dicapai, proses belajar menjadi
tidak membosankan untuk diikuti dan akan memberikan kemudahan bagi pengajar dalam
menyampaikan pesan.

D. Pelaksanaan Kegiatan

Pelaksanaan kegiatan MPKP tanggal 12-14 Oktober 2024 sesuai jadwal yang telah disusun. Pada
kegiatan yang dilakukan adalah Melakukan pembuatan leaflet ronde keperawatan, Sosialisasi Ronde
keperawatan dan melakukan Role Play ronde keperawatan.

Ronde keperawatan adalah kegiatan untuk mengatasi masalah keperawatan pasien yang di
laksanakan oleh perawat, dan pasien dilibatkan untuk membahas, melaksanakan asuhan keperawatan
dan melibatkan seluruh anggota tim kesehatan. Ronde keperawatan adalah metode asuhan keperawatan
professional yang bertujuan untuk meningkatkan kualitas asuhan keperawatan dengan mengatasi
masalah pasien, agar pasien merasa nyaman, dan psikologis pasien puas dengan kualitas pelayanan
keperawatan yang diberikan oleh perawat. (Syukur Sabirin ,2023)

Sosialisasi merupakan proses belajar mengajar mengenai pola-pola tindakan interaksi dalam
masyarakat sesuai dengan peran dan status sosial yang dijalankan masing-masing. Dengan proses itu,
individu akan mengetahui dan menjalankan hak dan kewajibannya berdasarkan peran status masing-
masing dan kebudayaan suatu masyarakat. ( Petter, 2021)

Menurut penelitian Simamora (2020) menyimpulkan bahwa sebuah ruang keperawatan yang
mengimplementasikan ronde kasus keperawatan dapat meningkatkan Kinerja perawat yang meliputi
kemampuan kognitif, psikomotor dan afektif, salah satu strategi dalam peningkatan ketrampilan ketua
tim dalam melakukan ronde kasus adalah pelatihan.

Widyastuti (2022), dengan judul penelitian Sosialisasi Dan Pelatihan Ronde Keperawatan Di Ruang
Intensif Care Unit Rumah Sakit Daerah Pemerintah Samarinda didapatkan Hasil penelitian
menunjukkan bahwa Pre tes pengetahuan sebelum kegiatan sosialisasi dan pelatihan ronde keperawatan
Mayoritas perawat diruang ICU sebanyak 91,6% memiliki pengetahuan yang cukup tentang ronde
keperawatan dan setelah mengikuti kegiatan ini Post tes pengukuran berada dalam kategori baik dengan
kemampuan menjawab dengan benar sebanyak 76% hingga 100%. Evaluasi dari keseluruhan kegiatan
ini menunjukkan bahwa peserta sangat aktif saat berdiskusi dan melakukan simulasi karena kegiatan ini
membantu peserta mengingat kembali tentang kegiatan ronde keperawatan dan berharap kegiatan ronde
keperawatan ini dapat dimaksimalkan kembali dan menunjukkan hasil yang lebih baik.

Menurut asumsi Penulis Kegiatan yang dilakukan baik memberikan Sosialisasi dan Role Play
dengan media leaflet sangat bermanfaat sebagai bahan atau sumber untuk meningkatkan pengetahuan
perawat dalam upaya peningkatan mutu asuhan keperawatan.

E. Evaluasi Kegiatan
Evaluasi diperoleh bahwa 6 dari 9 perawat mengikuti sosialisasi kegiatan ronde keperawatan dan
Role Play ronde keperawatan. Sesuai dengan penilitan Siahaan (2017) tentang Pengaruh Pelatihan
Ronde Keperawatan Terhadap Kinerja Perawat Dalam Asuhan Keperawatan Di RS Royal Prima Medan
Hasil penelitian menunjukkan bahwa ada pengaruh pelatihan ronde keperawatan terhadap kinerja
perawat dalam asuhan keperawatan di RS Royal Prima Medan. Hal ini menunjukkan bahwa pelatihan
ronde keperawatan telah memberi implikasi terhadap peningkatan kemampuan perawat baik dari aspek
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pengetahuan maupun keterampilan perawat dalam pemberian asuhan keperawatan sehingga kinerja
perawat dalam pemberian asuhan keperawatan semakin optimal.

Sejalan dengan Penelitian Ananda (2021) Pelaksanaan Ronde Keperawatan terhadap Tingkat
Pengetahuan Perawat Di Ruang Rawat Inap RSU Aisyiyah Padang hasil penelitian Perbedaan rerata
tingkat pengetahuansebelum dan sesudah dilakukan ronde keperawatan 1,947 dengan standar deviasi
0,970. Hasil uji statistik dengan menggunakan paired samples T-test didapatkan nilai p value = 0,000
(<0,05), maka dapat disimpulkan terdapat pengaruh pelaksanaan ronde keperawatan terhadap tingkat
pengetahuan perawat ruang rawat inap RSU Aisyiyah Padang.

Peneliti berasumsi bahwa dengan dilaksanakannya pemberian edukasi tentang ronde keperawatan
diharapkan pelaksaan ronde keperawatan diruangan menjadi optimal dan perawat serta tim kesehatan
lainnya dapat berperan aktif dalam melaksanakan kegiatan ronde keperawatan tersebut. Untuk perawat
yang belum mendapatkan sosialisasi diharapkan agar kepala ruangan dapat memberikan sosialisasi
kembali kepada perawat yang belum tersosialisasi terkait ronde keperawatan. Dan dapat mengevaluasi
berjalan atau tidaknya kegiatan ronde yang dilaksanakan di ruangan tersebut secara maksimal sesuai
dengan SOP Rumah Sakit.

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil Evaluasi kegiatan pengabdian ini diperoleh bahwa 6 dari 9 perawat mengikuti sosialisasi kegiatan
ronde keperawatan dan Role Play ronde keperawatan. Kegiatan manajemen dilakukan dengan mengikuti
Standar Operasional Prosedur dengan rutinitas kegiatan antara lain sosialisasi tentang ronde keperawatan
dan Role Play ronde keperawatan. Berdasarkan hasil ini diharapkan Rumah Sakit mampu meningkatkan
kemampuan perawat dengan memberikan pelatihan Internal kepada seluruh perawat di ruang rawat inap
secara komprehensif dalam memberikan asuhan keperawatan khususnya pelaksanaan Ronde keperawatan
untuk meningkatkan mutu keperawatan.Berdasarkan asumsi peneliti didapatkan bahwa pelaksanaan
sosialisasi sangat membantu untuk meningkatkan pengetahuan perawat. Untuk perawat yang tidak hadir
diharapkan kepala ruangan menerapkan terkait fungsi pengarahan untuk memberikan pengarahan terkait
ronde keperawatan dirumah sakit.
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Article Info ABSTRAK

Kesehatan gigi merupakan salah satu permasalahan yang banyak
terjadi pada anak usia pra sekolah. Masalah yang sering dialami

Keywords: seperti karies gigi, gigi berlubang yang diakibatkan oleh konsumsi
Roles makanan manis dan kurang memperhatikan kebersihan gigi. Hal ini
Parents dapat diatasi dengan adanya peran orangtua dalam mengajarkan dan
Brush teeth mengingatkan anak untuk selalu menjaga kesehatan gigi dengan

Preschool Children menggosok gigi. Tujuan Pengabdian kepada masyarakat adalah

mengetahui peran orang tua dan edukasi dalam pengajaran gosok
gigi pada anak usia prasekolah.

Metode dengan pemberian Health education (Penyuluhan) cara
gosok gigi yang benar, pada 15 orang tua. Pengambilan sampel
dengan purposive sampling, dengan rumus slovin. Pelaksanaan
pengabmas 20 Maret-21 Maret 2024 di TK Cipta Cendekia Bangsa
Kecamatan Pare Kabupaten Kediri, teknik analisa dengan persentase
dan diinterpretasikan secara kuantitatif.

Hasil pengabdian kepada masyarakat dari 15 ortu, sebagian besar
ortu mempunyai peran baik 60% (9 ortu), hampir setengah dari
responden mempunyai peran cukup 33% (5 ortu) dan sebagian kecil
ortu mempunyai peran kurang 7% (1 ortu) dalam mengajarkan gosok
gigi pada anak usia Prasekolah.

Peran orang tua dipengaruhi beberapa faktor, yaitu peran sebagai
orang tua, usia, pendidikan, pekerjaan, pernah mendapat informasi
tentang kesehatan gigi, sumber informasi, jumlah anak dan urutan
jumlah anak.

Diharapkan ortu lebih meningkatkan peranan mengenai bagaimana
cara mengajarkan gosok gigi anak prasekolah, dengan cara
mendampingi dan mengatur waktu rutinitas menggosok gigi seperti
membuatkan jadwal harian supaya anak bisa menggosok gigi secara
baik dan benar serta mandiri. Pihak sekolah diharapkan terus
meningkatkan pemberian motivasi dalam hal menjaga kesehatan gigi
anak didiknya.

ABSTRACT

Dental health is one of the problems that often occurs in preschool
children. Problems that are often experienced such as tooth decay,
cavities caused by consuming sweet foods and not paying attention to
dental hygiene. This can be overcome by the role of parents in
teaching and reminding children to always maintain dental health by
brushing their teeth. The purpose of Community Service is to find out
the role of parents and education in teaching preschool children to
brush their teeth.

Method by providing Health education (Counseling) on how to brush
teeth properly, to 15 parents. Sampling by purposive sampling, with
the Slovin formula. Implementation of community service March 20-
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March 21, 2024 at Cipta Cendekia Bangsa Kindergarten, Pare
District, Kediri Regency, analysis technique with percentage and
interpreted quantitatively.
The results of community service from 15 parents, most parents have
a good role 60% (9 parents), almost half of the respondents have a
sufficient role 33% (5 parents) and a small number of parents have a
less than adequate role 7% (1 parent) in teaching preschool children
to brush their teeth.
The role of parents is influenced by several factors, namely the role
as parents, age, education, occupation, having received information
about dental health, sources of information, number of children and
the order of the number of children.
It is hoped that parents will increase their role in how to teach
preschool children to brush their teeth, by accompanying and
arranging the routine time for brushing their teeth such as making a
daily schedule so that children can brush their teeth properly and
correctly and independently. The school is expected to continue to
increase the provision of motivation in terms of maintaining the dental
health of their students.

*Corresponding Author: (nenytriana979797@gmail.com)

PENDAHULUAN

Anak Prasekolah merupakan kelompok yang rentan mengalami karies gigi (Prisinda et al., 2017).
Karies gigi merupakan salah satu gangguan kesehatan gigi. Karies gigi ditandai dengan kerusakan jaringan,
mulai dari permukaan gigi dari email, dentin, dan meluas kearah pulpa. Karies gigi juga salah satu bentuk
kerusakan gigi yang paling sering dialami oleh anak Prasekolah (Afrinis et al., 2020). Anak Prasekolah
kurang memperhatikan kesehatan gigi dan lebih cenderung menyukai makanan yang mengandung gula
(Suryani et al., 2018). Maka dalam hal ini sangat dibutuhkan peran orang tua dalam menjaga kesehatan gigi
anak, salah satu caranya yaitu mengajarkan cara menggosok gigi sedini mungkin.

Berdasarkan data di Badan Pusat Statistik (BPS), di Indonesia jumlah usia dini diperkirakan 30,2 juta
jiwa pada 2023. Jumlah tersebut setara dengan 10,91% dari total penduduk Indonesia dan di Jawa Timur
memiliki proporsi anak usia dini paling rendah, yakni 9,41%. Penduduk usia dini di Kabupaten dan Kota
Kediri berjumlah 143.536 jiwa (Badan Pusat Statistik, 2023). Prevalensi usia dini yang mengalami gigi
berlubang sangat tinggi yakni 93% artinya hanya 7% anak Indonesia yang bebas dari karies gigi. Jumlah
tersebut masih jauh dari target Badan Organisasi Dunia (WHQ) yang menginginkan 93% anak bebas karies
gigi (Kemenkes RI, 2018). Data dari Dinas Kesehatan Kota Kediri, tahun 2016 kasus kerusakan gigi anak
1-6 tahun di Wilayah kerja Dinas Kesehatan Kota Kediri sebanyak 298 atau 5,7% prevalensi kasus,
mengalami peningkatan pada tahun 2017 sebesar 459 atau 7,1% prevalensi kasus, dan mengalami
peningkatan lagi pada tahun 2018 menjadi 519 atau 8,5% prevalensi kasus kerusakan gigi (Wibowo &
Tanoto, 2023). Karies gigi merupakan masalah utama dari masalah kesehatan gigi dan mulut di dunia, baik
Negara industri maupun Negara-negara yang sedang berkembang, baik pada anak maupun dewasa. Gigi
berlubang dan rasa sakit pada gigi merupakan masalah terbesar di Indonesia, terhitung 45,3% pada
penduduk Indonesia (Meidina et al., 2023). Berdasarkan penelitian cara menggosok gigi yang benar pada
Prasekolah di Taman Kanak-kanak Setia Bakti Kota Kediri didapatkan cara menggosok gigi dalam kategori
kurang 51,4%, menggosok gigi dalam kategori cukup 40,0% dan menggosok gigi dalam kategori baik
8,6%. Hasil penelitian didapatkan lebih dari 50% dalam kategori kurang (Nanda Yustianti & Anita Yusiana,
2016).

Anak usia Prasekolah memiliki kesukaan mengkonsumsi yang manis seperti cokelat, susu, permen, dan
makanan lain yang tinggi gula. Konsumsi tinggi gula, mengakibatkan semakin tinggi angka timbulnya
karies gigi. Kebiasaan makanan dan minuman tinggi gula berlebihan, sebagian gula menempel pada gigi,
sehingga membentuk plak kecoklatan dan apabila tidak dilakukan perawatan mulut dengan baik, maka
mulut akan terjadi penumpukan plak, bakteri dalam mulut dapat mengubah gula menjadi asam dan
mengikis enamel gigi (Oktaviani et al., 2022).
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Perawatan gigi pada Prasekolah, masih tergantung orang tua terutama ibu merupakan yang terdekat
dengan anak. Peran orang tua, yang terdekat dengan anak adalah ibu, maka kebersihan gigi sangat penting
dalam mendasari terbentuknya perilaku yang mendukung kebersihan dan kesehatan gigi pada anak,
sehingga kesehatan gigi anak dapat terjaga dengan baik. Masyarakat di Indonesia, masih banyak orang tua
kurang memperhatikan kesehatan gigi dan mulut anaknya, meskipun peralatan menggosok gigi sudah
tersedia. Kebiasaan orang tua hanya menyuruh anak untuk menggosok gigi tanpa mendampinginya
(Hasibuan, 2021). Upaya yang dapat dilakukan orang tua dalam mengajarkan gosok gigi, antara lain yaitu
mengajarkan pentingnya gosok gigi, mengajarkan prosedur gosok gigi yang benar, mengajarkan anak
berkumur dengan mencontoh orang tua, mengajarkan gosok gigi setiap kali setelah makan, mengajarkan
anak gosok gigi dengan pasta gigi, memberi nasihat jika anak menolak gosok gigi dan memeriksakan gigi
anak setiap 6 bulan sekali secara berkala.

Tujuan Pengabdian kepada masyarakat untuk mengetahui peran orang tua dan health education dalam
pengajaran gosok gigi anak Prasekolah di TK Cipta Cendekia Bangsa Pare Kabupaten Kediri.

METODE PELAKSANAAN

Metode pengabdian kepada masyarakat sebagai berikut: 1.Tahap Persiapan: informed consent kepada
responden dan persetujuan, 2. Tahap Pelaksanaan: menyebarkan quesioner untuk mengetahui Peran orang
tua dalam pengajaran gosok gigi. 3. Tahap Evaluasi: setelah selesai mengisi quesioner memberikan health
education cara menggosok gigi yang baik dan benar. Responden diambil dengan purporsif sampel dengna
rumus slovin. Kriteria inklusi ortu yang bersedia menjadi responden, ortu yang hadir ke tempat penelitian,
ortu yang kooperatif, ortu yang mampu membaca dan menulis.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Peran orang tua dalam mengajarkan gosok gigi pada anak usia prasekolah (3-6 tahun) di TK Cipta
Cendekia Bangsa Kecamatan Pare Kabupaten Kediri.

Tabel 1.Peran Orang Tua Dalam Pengajaran Gosok Gigi Pada Anak Usia Prasekolah (3-6 Tahun) Di
TK Cipta Cendekia Bangsa Kecamatan Pare Kabupaten Kediri Pada Tanggal 20 Maret —30 Maret 2024

No Kriteria Frekuensi (F) Persentase (%)
1 Baik 9 60
2 Cukup 5 33
3 Kurang 1 7
Jumlah 15 100

Sumber : Data kuesioner Neny T, Arsita Swadina Aji,20 Maret—21 Maret 2024

Berdasarkan tabel di atas menunjukkan dari 15 ortu, sebagian besar responden mempunyai peran baik
sebanyak 9 ortu (60%), hampir setengah dari ortu mempunyai peran cukup sebanyak 5 responden (33%)
dan sebagain kecil ortu mempunyai peran kurang sebanyak 1 responden (7%) dalam pengajaran gosok gigi
pada anak usia Prasekolah.

Peran merupakan hal yang menyatakan kedudukan atau status, apabila seseorang melaksanakan hak
dan kewajibannya sesuai dengan kedudukannya, maka ia disebut menjalankan suatu peranan (Yare, 2021).
Orang tua merupakan komponen keluarga, terdiri dari ayah dan ibu yang memiliki tanggung jawab
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mendidik, mengasuh dan membimbing anak-anaknya untuk mencapai tahapan tertentu yang
menghantarkan anak untuk siap dalam kehidupan bermasyarakat (Ruli, 2020). Peran orang tua merupakan
cara dari orang tua dalam mengajari, merawat atau mengasuh dan menyayangi anaknya (Sari, 2017).

Pada prasekolah merupakan segala sesuatunya masih tergantung orang tua terutama ibu, sehingga
dibutuhkan peran orang tua dan health education dalam pengajaran gosok gigi anak prasekolah, jika
dilakukan dengan baik, maka anak akan terbiasa dan rajin untuk menggosok gigi, sehingga kerusakan-
kerusakan gigi pada anak dapat diminimalka, akan tetapi jika peran orang tua kurang dalam mengajarkan
gosok gigi, anak akan malas dan belum terbiasa untuk menggosok gigi sehingga sisa-sisa makanan yang
telah dikonsumsi anak akan menumpuk dan menempel menjadi plak yang akan mengakibatkan kerusakan
gigi pada anak.

Orang tua dapat memberi tahu anak bahwa gosok gigi itu hal yang penting, orang tua memberi tahu
akibat tidak menggosok gigi, orang tua mengajarkan dan membantu anak menggosok gigi, orang tua
mengajarkan cara berkumur, orang tua mengajarkan anak gosok gigi dengan pasta gigi dan orang tua akan
memberikan nasihat jika anak menolak gosok gigi. Hal ini dipengaruhi oleh beberapa faktor yakni faktor
peran, usia, pendidikan, pekerjaan, pernah mendapat informasi tentang kesehatan gigi, dan jumlah anak.

Faktor yang mempengaruhi peran baik dalam mengajarkan gosok gigi pada anak usia prasekolah adalah
peran orang tua sebagai ayah atau ibu. Hasil Pengabmas dari 9 ortu yang memiliki peran baik yaitu 8 ortu
(88,9%) berperan sebagai ibu. Ibu merupakan orang yang sangat penting dalam pembentukan karakter anak,
karena ibu adalah guru pertama anak dan orang terdekat yang sangat mengenal karakter anak. Ibu juga
memiliki peran penting dalam hal mendidik dan mengasuh anak (Muslih, 2021). Menurut asumsi dari
penulis peran ibu sangatlah penting bagi anak prasekolah yang segala sesuatunya sangat membutuhkan
seorang ibu, Anak prasekolah belum mengerti pentingnya menjaga kesehatan gigi, sehingga ibu sangat
berperan penting untuk menjaga kesehatan gigi anak prasekolah dengan cara mengajarkan gosok gigi sedari
dini.

Faktor yang mempengaruhi peran baik selanjutnya adalah usia. Hasil pengabdian kepada masyarakat
diperoleh dari 9 ortu yang memiliki peran baik, sebagian besar ortu sebanyak 5 ortu (55,6%) berusia 36-45
tahun. Usia 36-45 tahun merupakan usia dewasa akhir dimana seseorang dengan usia dewasa memiliki
banyak pengalaman dan tanggung jawab terhadap orang lain, hal ini disebabkan kematangan proses berpikir
seseorang dipengaruhi oleh pemikirannya dimana umur yang bertambah akan menambah tinggi proses
kematangan berpikirnya (Asdiwinata et al., 2019). Dengan demikian penulis berasumsi bahwa usia dewasa
akhir memiliki pola pikir yang matang dengan memiliki pengalaman yang cukup banyak dan akan memiliki
tanggung jawab yang dalam mengajarkan gosok gigi pada anak sehingga kerusakan-kerusakan gigi pada
anak bisa diminimalisasi.

Faktor selanjutnya yang mempengaruhi peran baik adalah pendidikan, 9 ortu yang memiliki peran baik
diperoleh sebagian besar responden yaitu 6 ortu (66,7%) berpendidikan SMA dan hampir setengah dari
ortu yaitu sebanyak 3 ortu (33,3%) berpendidikan perguruan tinggi. Tingkat pendidikan sangat berpengaruh
terhadap peran, semakin tinggi pendidikan maka semakin tinggi pula ilmu pengetahuan yang dimilikinya
sehingga berbagai perilaku orang tua dalam membimbing, memberi arahan dan memberikan perilaku yang
baik dalam melakukan kegiatan (Rahayu, 2020). Dengan demikian penulis berasumsi bahwa pendidikan
orang tua sangat berpengaruh terhadap kelangsungan menjalankan perannya, semakin tinggi pendidikan
seseorang semakin banyak juga ilmu yang didapatkan. Orang tua juga merupakan guru pertama bagi anak,
maka dibutuhkan pengetahuan yang baik pula agar suatu peranan berjalan dengan baik.

Faktor yang mempengaruhi peran baik adalah pekerjaan, 9 ortu yang memiliki peran baik, sebagian
besar ortu yaitu 6 ortu (66,7%) adalah sebagai ibu rumah tangga. Ibu rumah tangga merupakan wanita
yang banyak menghabiskan waktunya dirumah dan mempersembahkan waktunya untuk mengasuh anak-
anaknya menurut pola yang diberikan masyarakat dan wanita yang mayoritas menggunakan waktunya
untuk mengajarkan dan memelihara anaknya dengan pola asuh yang baik dan benar (Junaidi, 2017). Dari
penelitian ini penulis berasumsi bahwa ibu dengan pekerjaan sebagai ibu rumah tangga memiliki peran baik
dalam mengajarkan gosok gigi pada anak usia prasekolah karena ibu dengan pekerjaan ibu rumah tangga
memiliki banyak waktu bersama anak sehingga bisa untuk mengajari anak betapa pentingnya gosok gigi,
mengajari berkumur, mengajari gosok gigi dengan prosedur yang baik dan benar, pemikiran yang terbuka
seperti menjadi teman sehari-hari anak karena lebih banyak memiliki waktu dirumah dan pembelajaran
dapat berjalan menjadi lebih optimal dibandingkan orang tua dengan pekerjaan swasta dan wiraswasta yang
memiliki waktu lebih sedikit dengan anak.
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Faktor yang mempengaruhi peran baik selanjutnya adalah pernah mendapat informasi, 9 ortu yang
memiliki peran baik, seluruh responden pernah mendapatkan informasi yaitu 9 responden (100%). Adapun
sumber informasi dari responden banyak jenisnya yaitu melalui media elektronik sebanyak 3 ortu (33,3%),
media sosial sebanyak 2 ortu (22,2%) dan tenaga kesehatan sebanyak 4 ortu (44,4%). Informasi tentang
pendidikan kesehatan sangat diperlukan dalam pendidikan anak usia dini, karna untuk menghindari anak
dari berbagai permasalahan gigi anak salah satunya dengan cara mengajari gosok gigi sedari dini yang bisa
didapat dari media elektronik, media sosial/internet, media cetak dan tenaga kesehatan (Jatmika et al.,
2019). Dengan demikian penulis berasumsi bahwa Pendidikan orang tua sangat berpengaruh terhadap
kelangsungan menjalankan perannya, semakin tinggi pendidikan seseorang semakin banyak juga ilmu yang
didapatkan, adapun cara mendapatkan informasi pendidikan kesehatan gigi juga bisa dengan melalui media
elektronik, media sosial/internet, media cetak dan promosi kesehatan dari tenaga kesehatan.

Faktor yang mempengaruhi peran baik yang terakhir adalah jumlah anak, 9 ortu yang memiliki peran
baik, hampir seluruh ortu yaitu sebanyak 8 ortu (88,8%) memiliki anak 1 dan 2. Dengan urutan anak yaitu
anak pertama sebanyak 4 ortu (44,4%) dan anak kedua sebanyak 4 ortu (44,4%). Orang tua umumnya
memperlakukan anaknya berbeda berdasarkan urutan kelahirannya. Anak pertama adalah pengalaman
menjadi orang tua baru sedangkan anak kedua merupakan pengalaman ketika sudah belajar dari anak
pertama. Orang tua dengan anak pertama cenderung lebih terkesan penuh kesiapan dalam mengajarkan
pendidikan kesehatan dibandingkan dengan adanya anak kedua karena penantian menjadi orang tua baru
pada anak pertama (Hafidayani, 2020). Penulis berasumsi bahwa orang tua dengan anak 1 dan 2 memiliki
kesiapan dalam pendidikan kesehatan gigi, karena pengalaman menjadi orang tua baru yang sangat
menantikan anaknya. Seperti mengajari pentingnya gosok gigi, mengajari gosok gigi dengan prosedur yang
baik dan benar, mengajari berkumur, sampai dengan memeriksakan gigi anak ke dokter 6 bulan sekali
secara berkala.

Hasil pengabdian kepada masyarakat 15 ortu diperoleh hampir setengah responden sebanyak 5 ortu
(33%) memiliki peran cukup dalam mengajarkan gosok gigi pada anak usia prasekolah. Hal ini dibuktikan
bahwa orang tua tidak selalu mengajarkan anak menggosok gigi sesuai dengan prosedur yang benar dan
orang tua tidak rutin memeriksakan gigi anak setiap 6 bulan sekali secara berkala. Faktor yang
mempengaruhi peran cukup antara lain karena pendidikan. Berdasarkan hasil penelitian ini didapatkan
sebagian besar ortu yaitu sebanyak 3 ortu (60%) berpendidikan SMP. Tingkat pendidikan orang tua
merupakan sesuatu yang besar pengaruhnya terhadap perkembangan anak. Tingkat pendidikan orang tua
ini berkolerasi positif dengan cara mereka mengasuh anak, sementara pengasuhan anak berhubungan
dengan perkembangan anak, jika makin rendah pendidikan orang tua akan kurang baik dalam mengasuh
anak, sehingga perkembangan anak berjalan kurang menguntungkan (Rahayu, 2020). Dengan demikian
penulis berasumsi bahwa orang tua dengan tingkat pendidikan rendah akan cenderung kurang dalam
pemenuhan kebutuhan anak dan akan kesulitan dalam pemberian pendidikan kesehatan pada anak tentang
pendidikan kesehatan gigi terlebih untuk mengajari gosok gigi sedini mungkin. Orang tua yang tidak
mengajarkan menjaga kesehatan gigi dengan mengajari gosok gigi maka akan timbul berbagai permasalah
pada gigi anak.

Berdasarkan hasil pengabmas dari 15 ortu diperoleh sebagian kecil yaitu 1 ortu (7%) memiliki peran
kurang dalam mengajarkan gosok gigi pada anak usia prasekolah. Hal ini dibuktikan bahwa orang tua
kadang lupa mendampingi anak untuk menggosok gigi, orang tua kadang memarahi anak jika anak
berkumur airnya ditelan, orang tua tidak mengajarkan anak menggosok gigi sebelum tidur dan membiarkan
saja, orang tua tidak rutin memeriksakan gigi anak setiap 6 bulan sekali secara berkala dan akan memarahi
anak jika anak takut untuk diperiksa giginya. Faktor yang mempengaruhi peran kurang antara lain yaitu
informasi. Berdasarkan hasil penelitian didapatkan seluruh responden yaitu 1 ortu (100%) memiliki peran
kurang karena tidak pernah mendapat informasi tentang kesehatan gigi. Informasi pendidikan kesehatan
gigi sangat penting adanya, namun keadaaan di masyarakat masih banyak para orang tua yang kurang
memperhatikan kesehatan gigi dan mulut pada anaknya, meskipun peralatan menggosok gigi sudah tersedia
di rumah, para orang tua hanya menyuruh anak untuk menggosok gigi tanpa mendampinginya dan
menganggap remeh akan hal tersebut (Hasibuan, 2021). Penulis berasumsi bahwa orang tua dengan
pengetahuan yang kurang, bisa disebabkan kurangnya informasi tentang pendidikan kesehatan gigi terlebih
tentang mengajari gosok gigi akan kesulitan dalam membimbing dan mendidik anak, jika hal tersebut terus
terjadi maka orang tua tidak bisa menjalankan perannya sebagai pendidik untuk anak dalam masa
perkembangan dan pertumbuhan.
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Sebagian besar dari ortu mempunyai peran baik dalam pengajaran gosok gigi pada anak usia prasekolah
(3-6 tahun) di TK Cipta Cendekia Bangsa Kecamatan Pare Kabupaten Kediri dan pemahaman dari orang
tua setalah dilakukan penyuluhan tentang pembelajaran gosok gigi dengan baik dan benar.
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ABSTRACT
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experimental using a one-group prepost test design approach with a
cohort approach. The population in this devotion consists of 82
adolescents. The sampling technique used is purposive sampling
resulting 48 respondents. The instruments used in this devotion are
the UCLA Loneliness Scale version 3 and the SOP for laughter
therapy. The results of this service have been proven to show that
laughter therapy can reduce the level of loneliness experienced by
teenagers at the Tuban Regency Islamic Boarding School.

*Corresponding Author: hanimnurfaizah@iiknu.ac.id

PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan masa transisi atau masa peralihan dari masa kanak-kanak ke masa dewasa
(Thesalonika & Apsari, 2021). Selama masa perkembangan, remaja harus bisa menyelesaikan salah satu
tugas perkembangannya yaitu perkembangan sosial. Apabila remaja tidak dapat menyelesaikan tugas
perkembangan ini, remaja akan merasa terisolasi dan dikucilkan. Perasaan tersebut yang akan memicu
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terjadinya rasa kesepian pada remaja. Adanya kesenjangan yang terjadi ketika remaja meninggalkan
hubungan dekat dengan keluarga untuk membentuk hubungan sosial dengan teman juga dapat memicu
terjadinya perasaan kesepian (Astuti & Sulistyanto, 2022).

Kondisi tersebut juga dialami oleh para remaja yang tinggal di pondok pesantren, hal terberat yang
dirasakan oleh remaja di pondok pesantren adalah rasa rindu yang mendalam terhadap kenyamanan dan
kebebasan di rumah, serta aturan ketat dari pihak pesantren yang tidak mengizinkan para remaja dijenguk
terlalu sering oleh orang tuanya dapat membuat remaja semakin tertekan dan lebih sering merasa kesepian
(Jauhar, 2019).

Kesepian merupakan respons emosional dan kognitif individu terhadap suatu kondisi yang tidak
menyenangkan berupa penurunan kualitas dan kuantitas hubungan sosial. Kesepian dapat muncul karena
adanya perubahan lingkungan, keberadaan, perubahan psikologis dan kehilangan orang yang berarti (Astuti
& Sulistyanto, 2022). Selain itu, perasaan kesepian dapat terjadi karena ketidaksesuaian harapan dengan
kenyataan yang terjadi dalam kehidupan seseorang (Setyowati dkk., 2021).

Berdasarkan survei awal yang dilakukan oleh peneliti di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban, pada
tanggal 28 Maret 2024 melalui wawancara dengan 5 remaja didapatkan bahwa remaja mengatakan malas
untuk bergaul dengan teman-temannya dan lebih suka berdiam diri di kamar jika tidak ada kegiatan di
pondok. Hal tersebut membuat remaja menjadi bosan karena tidak mempunyai teman atau sahabat untuk
diajak berbicara. Remaja juga merasa bahwa tidak ada yang mengerti akan kesulitan yang dialaminya.
Remaja mengungkapkan bahwa tekanan akademis dan religius yang tinggi membuat mereka merasa gelisah
dan terbebani, karena mereka tidak merasa nyaman untuk berbagi perasaan atau kesulitan yang dialami
dengan teman-teman dan pengurus pondok pesantren.

Berdasarkan penelitian yang telah dilakukan Astuti dan Sulistyanto (2022) pada remaja di Pondok
Pesantren Internasional Muhammadiyah Boarding School Miftahul Ulum Pekajangan Pekalongan,
mayoritas remaja yang tinggal di pondok pesantren kurang mendapatkan perhatian dan kasih sayang yang
penuh dari pengurus maupun orang tua kandung. Dari total 123 remaja yang diteliti hampir semua remaja
mengalami kesepian (87%), hanya terdapat 13% saja yang tidak kesepian. Mayoritas remaja termasuk
dalam kategori kesepian rendah yaitu sebanyak 63 responden (51,2%). Penelitian yang dilakukan Lubis
dan Yudhaningrum (2020) didapatkan data hasil survei nasional di Amerika yang dikutip dalam majalah
Psychology Today, bahwa dari 40.000 individu yang merasa kesepian yaitu sebanyak 79% diantaranya
berusia remaja. Berdasarkan survei nasional 2019 dalam penelitian Karl didapatkan kejadian kesepian di
Swiss 31,7% yang terkadang merasa kesepian, 4,3% merasa cukup sering atau sangat sering kesepian dan
pada sampel remaja di Indonesia terdapat 9,6% yang selalu merasa kesepian (Yuliavita & Chris, 2022).
Selain itu, dari hasil penelitian terdahulu yang dilakukan Sagita dan Hermawan (2019) didapatkan data di
Jawa Timur bahwa tingkat kesepian (loneliness) remaja berada pada kategori cukup tinggi yaitu 47%,
kategori tinggi 10% dan kategori sangat tinggi 1,7% (Aditiono dkk., 2022).

Faktor penyebab kesepian pada seseorang diantaranya yaitu faktor kepribadian, situasi dan budaya.
Faktor kepribadian seperti self-esteem dan shyness diketahui berhubungan langsung dengan kesepian pada
remaja. Selain itu, pengalaman bersama teman sebaya seperti penerimaan yang negatif, kualitas hubungan
yang kurang atau bahkan kurangnya pertemanan juga dapat menimbulkan kesepian pada remaja (Vanhalst
dkk., 2014 dalam Rusdani, 2022). Dukungan sosial juga memiliki pengaruh yang cukup besar terhadap
kesepian yang dialami oleh remaja (Mahon dalam Rusdani, 2022).

Dampak serius yang dapat ditimbulkan dari rasa kesepian yaitu menurunnya angka harapan hidup,
meningkatnya risiko penyakit jantung, depresi, demensia dan kecemasan yang tinggi (Handayani, 2021).
Kesepian juga ditemukan memiliki hubungan positif yang signifikan dengan keinginan melukai diri sendiri
pada remaja (Hidayati & Muthia, 2016 dalam Yunita dkk., 2022). Kesepian juga memberikan dampak
negatif seperti mudah merasa bosan, merasa tidak diterima, sulit membangun komunikasi dan menutup diri
dari orang-orang di lingkungan sekitar, serta tidak mampu memecahkan permasalahan yang dihadapi
(Yunita dkk., 2022). Kesepian bahkan dapat menimbulkan dorongan untuk bunuh diri (Yunita dkk., 2022).

Beberapa upaya yang dapat dilakukan untuk menangani kesepian antara lain dengan terapi farmakologi
dan non-farmakologi. Terapi farmakologi dapat dilakukan dengan memberikan obat anti kecemasan non-
benzodiazepine, seperti buspiron (buspar) dan berbagai antidepresan (Isaacs, 2005 dalam Nurfitriana &
Putra, 2022). Sedangkan, terapi non-farmakologi meliputi relaksasi dan distraksi, dimana distraksi
merupakan metode untuk menghilangkan kesepian dengan cara mengalihkan perhatian pada hal-hal lain
sehingga akan lupa terhadap kesepian yang dialami (Potter & Perry, 2005 dalam Nuraeni dkk., 2022).
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Menurut Haslinda (2021), distraksi yang bisa digunakan untuk menghilangkan kesepian yaitu dengan
memberikan terapi musik, terapi relaksasi otot progresif, terapi psikoreligius dengan doa dan dzikir dan
terapi tertawa. Tertawa dapat membantu membentuk pola pikir positif sehingga seseorang akan berpikir
dengan cara yang lebih positif. Tertawa merupakan cara yang paling baik dan paling ekonomis dalam
melawan kesepian maupun kecemasan. Tertawa 15 menit bisa merangsang pengeluaran endorfin dan
serotonin, yaitu sejenis morfin alami tubuh dan juga melatonin. Ketiga zat ini merupakan zat yang baik
untuk otak sehingga bisa merasa lebih tenang (Sari, 2023).

Berdasarkan uraian di atas, maka peneliti tertarik untuk mengambil judul penelitian tentang “pengaruh
terapi tertawa terhadap tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten
Tuban”.

METODE PELAKSANAAN

Desain yang digunakan dalam penelitian ini adalah kuantitatif pre-eksperimental dengan jenis one-
group pre-post test design. Pendekatan waktu yang digunakan dalam pengabdian ini adalah pendekatan
kohort. Pengambilan data dilakukan di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban pada 6 — 30 Desember 2024.
Populasi dalam penelitian ini adalah seluruh remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten
Tuban yang berjumlah 82 remaja. Adapun sampel dalam pengabdian ini adalah remaja usia 14 — 15 tahun
yang mengalami kesepian dan sesuai dengan kriteria inklusi yang ditetapkan dengan pertimbangan ilmiah
dan bertempat tinggal di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban berjumlah 48 orang yang diambil melalui
teknik non-probability sampling dengan jenis purposive sampling. Instrumen yang digunakan pada variabel
independen adalah lembar observasi, SOP Terapi Tertawa dan dokumentasi. Sedangkan, untuk variabel
dependen, instrumen pengumpulan data yang digunakan adalah lembar kuesioner UCLA Loneliness Scale
Version 3. Pengabdian ini dilakukan selama 8x pertemuan dalam waktu 1 bulan, dan masing-masing sesi
membutuhkan waktu 20-30 menit. Pengabdian ini dilaksanakan di salah satu Pondok Pesantren yang ada
di Kabupaten Tuban pada 82 remaja usia 14-15 tahun yang mengalami kesepian. Sebelum diberikan terapi
tertawa, remaja dibagi dalam 8 kelompok yang terdiri dari 10-12 remaja agar pelaksanaan terapi tersebut
lebih efektif.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
1. Karakteristik Responden Berdasarkan Usia

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Usia di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban

pada Desember 2024
No. Usia Frekuensi Persentase
1. 14 tahun 30 63%
2. 15 tahun 18 37%
Jumlah 48 100%

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Berdasarkan tabel 1 di atas dapat diketahui dari 48 (100%) responden menunjukkan bahwa
sebagian besar 30 (63%) responden berusia 14 tahun.

2. Karakteristik Responden Berdasarkan Lama Tinggal di Pondok Pesantren

Tabel 2. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Lama Tinggal di Pondok Pesantren Kabupaten
Tuban pada Desember 2024

No. Lama Tinggal Frekuensi Persentase
1. 1 tahun 32 67%
2. 2 tahun 16 33%
Jumlah 48 100%

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 135



ISSN 3064-4550

Berdasarkan tabel 2 di atas dapat diketahui dari 48 (100%) responden menunjukkan bahwa
sebagian besar 32 (67%) responden telah tinggal selama 1 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban.

. Karakteristik Responden Berdasarkan Kunjungan Orang Tua

Tabel 3. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Kunjungan Orang Tua di Pondok Pesantren
Kabupaten Tuban pada Desember 2024

No. Kunjungan Orang tua Frekuensi Persentase

1. 1 kali sebulan 37 77%

2. 2 kali sebulan 11 23%
Jumlah 48 100%

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Berdasarkan tabel 3 di atas dapat diketahui dari 48 (100%) responden menunjukkan bahwa hampir
seluruhnya 37 (77%) responden dikunjungi oleh orang tuanya sebanyak 1 kali dalam sebulan.

. Tingkat Kesepian Responden Sebelum Diberikan Terapi Tertawa

Tabel 4. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Kesepian Sebelum Diberikan Terapi
Tertawa di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban pada Desember 2024

No. Kunjungan Orang tua Frekuensi Persentase

1. 1 kali sebulan 37 7%

2. 2 kali sebulan 11 23%
Jumlah 48 100%

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Berdasarkan data tabel 4 di atas dapat diketahui bahwa dari 48 (100%) responden menunjukkan
sebagian besar 31 (65%) responden mempunyai tingkat kesepian sedang.

. Tingkat Kesepian Responden Setelah Diberikan Terapi Tertawa

Tabel 5. Distribusi Frekuensi Responden Berdasarkan Tingkat Kesepian Setelah Diberikan Terapi
Tertawa di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban pada Desember 2024

No. Kunjungan Orang tua Frekuensi Persentase

1. 1 kali sebulan 37 7%

2. 2 kali sebulan 11 23%
Jumlah 48 100%

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Berdasarkan tabel 5 di atas dapat diketahui bahwa dari 48 (100%) responden menunjukkan hampir
seluruhnya 41 (85%) responden mempunyai tingkat kesepian rendah.

. Analisis Pengaruh Terapi Tertawa terhadap Tingkat Kesepian Remaja Usia 14 — 15 Tahun di Pondok
Pesantren Kabupaten Tuban
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Tabel 6. Distribusi Frekuensi Pengaruh Terapi Tertawa terhadap Tingkat Kesepian pada Remaja Usia
14 — 15 Tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban pada Desember 2024

. Tingkat Kesepian
Terapi Tertawa Rendah Sedang Tinggi Total
Pre Test 13 31 4 48
(27%) (65%) (8%) (100%)
Post Test 4l 6 L 48
(85%) (13%) (2%) (100%)
Wilcoxon Signed Ranks Asymp. Sig. (2 tailed) = 0,000

Sumber: Data Primer Peneliti, 2024

Berdasarkan tabel 6 dapat diketahui bahwa tingkat kesepian sebelum diberikan terapi tertawa (pre
test) pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban sebagian besar dari
responden berjumlah 31 (65%) remaja memiliki tingkat kesepian sedang. Setelah diberikan terapi
tertawa (post test) pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban hampir
seluruhnya 41 (85%) remaja memiliki tingkat kesepian rendah.

Pembahasan

Analisis data dalam penelitian ini menggunakan uji Wilcoxon. Hasil uji statistik dalam penelitian ini
menunjukkan adanya pengaruh terapi terapi tertawa terhadap tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15
tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban.

Berdasarkan tabel 6 menunjukkan bahwa tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok
Pesantren Kabupaten Tuban sebelum diberikan terapi tertawa sebagian besar 31 (65%) remaja dalam
kategori kesepian sedang. Setelah diberikan terapi tertawa hampir seluruhnya 41 (85%) remaja dalam
kategori kesepian rendah. Hal ini membuktikan bahwa pemberian terapi tertawa dapat memberikan
pengaruh positif untuk menurunkan tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren
Kabupaten Tuban.

Analisa data dalam penelitian ini menggunakan uji Wilcoxon non parametric test dengan tingkat
kemaknaan o < 0,05 dan perhitungannya dilakukan dengan software SPSS version 23 for windows
didapatkan hasil nilai asymp Sig. (2-tailed) = 0,000 yang berarti semakin kecil nilai p-value, maka semakin
signifikan hasil dari penelitian, sehingga p = 0,000 < 0,05 maka H1 diterima. Hal tersebut menunjukkan
bahwa ada pengaruh terapi tertawa terhadap tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok
Pesantren Kabupaten Tuban.

Penelitian ini sejalan dengan penelitian Anggarasari dan Nashori (2022), mengatakan hasil penelitian
ini mendukung hipotesis yang menyatakan ada penurunan pada tingkat kesepian setelah diberikan terapi
tertawa. Hasil penelitian ini berbanding lurus dengan teori yang menyatakan bahwa terapi tertawa dapat
menurunkan ketegangan otot dan tingkat kesepian. Penurunan tingkat kesepian terjadi karena pada saat
kondisi tubuh seseorang yang merasakan rileks, tenang, istirahat pikiran, otot-otot rileks dan pernapasan
teratur maka keadaan inilah yang dapat menurunkan tingkat kesepian pada remaja. Sehingga remaja yang
secara rutin melakukan terapi tertawa akan mengalami penurunan tingkat kesepian.

Terapi tertawa merupakan suatu kegiatan yang membuat hidup lebih sehat, tenang, nyaman, serta
menunjukkan getaran otak pada frekuensi gelombang alfa yang membuat orang merasa rileks dan santai.
Ketika seseorang mengalami kesepian, tubuh akan mengeluarkan hormon adrenalin yang mempengaruhi
tekanan darah dan mengakibatkan jantung berdebar keras. Pada saat tertawa, tubuh akan melepaskan
hormon endorphine dan secara otomatis tercipta efek anti adrenalin dan menghambat kerja hormon
adrenalin dalam aliran darah, sehingga ketegangan mereda dan tekanan darah menurun (Simanungkalit et
al., 2021).

Terapi tertawa dapat membantu menetralkan emosi negatif yang sering muncul akibat kesepian.
Tertawa memiliki efek menenangkan pada pikiran dan dapat memicu pergeseran perspektif terhadap situasi
sulit. Dengan memfokuskan perhatian pada hal-hal lucu atau positif, individu dapat mengurangi dampak
dari pikiran negatif dan meningkatkan kepercayaan diri mereka. Hal ini sangat penting dalam membangun
ketahanan mental terhadap tantangan hidup dan membantu individu untuk tidak terjebak dalam perasaan
kesepian (Setyowati, 2023).
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Demir (2015) dalam Haslinda (2021), menyatakan bahwa terapi tertawa selama 20 — 30 menit yang
dilakukan dua kali seminggu selama delapan kali menunjukkan hasil bahwa terapi tertawa menurunkan
kecemasan, stres dan depresi dan meningkatkan kualitas hidup pasien kanker. Sedangkan, dilakukan selama
tiga kali seminggu selama empat minggu dapat memperbaiki aktivitas sistem saraf otonom, stres dan emosi
positif (Choi et al., 2016 dalam Haslinda, 2021).

Efektivitas terapi tertawa dalam menurunkan tingkat kesepian pada remaja dipengaruhi oleh berbagai
faktor pendukung. Salah satu faktor utama adalah lingkungan sosial yang mendukung. Ketika aktivitas
terapi dilakukan dalam kelompok, suasana yang diciptakan menjadi lebih nyaman, sehingga peserta merasa
lebih mudah untuk terlibat. Menurut Setyowati (2023), kebersamaan dalam kelompok meningkatkan rasa
percaya diri dan memperkuat hubungan sosial antar individu. Selain itu, antusiasme dan partisipasi aktif
dari peserta juga menjadi penentu keberhasilan terapi. Ketika peserta menunjukkan sikap positif terhadap
aktivitas tertawa, mereka lebih mudah menikmati manfaat emosional dan sosial dari intervensi ini.

Meskipun memiliki banyak potensi, terdapat beberapa hambatan yang dapat mengurangi efektivitas
terapi tertawa. Salah satunya adalah kepribadian dan hambatan emosional individu. Remaja dengan
kepribadian introvert atau rasa malu cenderung kurang aktif dalam aktivitas kelompok, sehingga mereka
tidak dapat sepenuhnya merasakan manfaat terapi (Amelia, 2023). Selain itu, Kondisi psikologis yang lebih
kompleks juga menjadi hambatan yang signifikan. Pada beberapa remaja, kesepian mungkin disebabkan
oleh faktor yang lebih mendalam, seperti trauma masa kecil atau gangguan psikologis lainnya, sehingga
terapi tertawa saja tidak cukup. Dalam kasus seperti ini, diperlukan pendekatan tambahan, seperti konseling
atau terapi kognitif, untuk melengkapi manfaat yang diberikan oleh terapi tertawa (Holt-Lunstad et al.,
2021).

Berdasarkan teori dan fakta yang ada, peneliti berpendapat bahwa terapi tertawa yang diberikan pada
remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban memberikan perubahan yang cukup baik
dikarenakan saat dilakukan pengukuran tingkat kesepian (pre test) sebelum remaja diberikan intervensi
berupa terapi tertawa menunjukkan bahwa sebagian besar remaja mengalami kesepian dalam kategori
sedang. Kemudian setelah dilakukan intervensi kepada remaja diukur lagi tingkat kesepiannya (post test)
dan didapatkan hasil bahwa hampir seluruhnya remaja mengalami kesepian dengan kategori rendah.

Adanya perubahan yang signifikan tersebut menunjukkan bahwa terapi tertawa memberikan dampak
positif bagi remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban yang mengalami kesepian.
Terjadinya penurunan tingkat kesepian setelah diberikan terapi tertawa juga terbukti dapat mencegah
timbulnya dampak negatif baik dari kesehatan fisik maupun emosional remaja. Keberhasilan terapi tertawa
disebabkan karena penerapannya berjalan dengan baik dan dilakukan sesuai instruksi pelaksanaan terapi
dengan Standart Operational Procedure (SOP). Keberhasilan tersebut juga terbantu oleh sikap kooperatif
dari remaja yang dengan cermat mengikuti petunjuk peneliti dengan aktif dan antusias. Dengan demikian
dapat disimpulkan bahwa terapi tertawa berpengaruh positif terhadap tingkat kesepian pada remaja usia 14
— 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan
Hasil pengabdian masyarakat yang berjudul “Pengaruh Terapi Tertawa terhadap Tingkat Kesepian pada
Remaja Usia 14 — 15 Tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban” dapat disimpulkan sebagai berikut:
1. Tingkat kesepian remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban sebelum diberikan
terapi tertawa menunjukkan bahwa sebagian besar dalam kategori kesepian sedang.
2. Tingkat kesepian remaja usia 14 — 15 tahun di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban setelah diberikan
terapi tertawa menunjukkan bahwa hampir seluruhnya dalam kategori kesepian rendah.
3. Terdapat pengaruh signifikan terapi tertawa terhadap tingkat kesepian pada remaja usia 14 — 15 tahun
di Pondok Pesantren Kabupaten Tuban.

Saran
1. Bagi Responden
Berdasarkan hasil penelitian ini diharapkan responden dapat meningkatkan informasi dan pengetahuan
mengenai pengaruh terapi tertawa terhadap tingkat kesepian dan diharapkan responden dapat
mengatasi perasaan kesepian tersebut, sehingga dapat mencegah serta menekan terjadinya dampak-
dampak kesepian tersebut.
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2. Bagi Institusi Pendidikan
Diharapkan bagi institusi pendidikan dapat digunakan sebagai referensi dalam penelitian lanjutan,
sebagai bahan pertimbangan bagi yang berkepentingan untuk melanjutkan penelitian yang sejenis.

3. Bagi Masyarakat
Diharapkan masyarakat dapat meningkatkan informasi sekaligus wawasan agar dapat
mengaplikasikan serta meningkatkan pengetahuan mengenai pengaruh terapi tertawa terhadap tingkat
kesepian pada remaja.

4. Bagi Peneliti Selanjutnya
Diharapkan peneliti selanjutnya mampu untuk mengembangkan penelitian ini dengan variabel yang
lebih luas atau memberikan intervensi untuk menurunkan tingkat kesepian pada remaja

UCAPAN TERIMA KASIH

Penulis mengucapkan terima kasih kepada pihak yang telah memberi dukungan terhadap pelaksanaan
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Article Info ABSTRAK

Prosedur sirkumsisi pada anak sering kali menimbulkan rasa nyeri
Keywords: dan kecemasan yang cukup besar. Hal ini disebabkan oleh pendekatan
Hypnotherapy konvensional yang kurang memperhatikan aspek psikologis, sehingga
Pain banyak anak mengalami ketakutan yang berlebihan selama proses
Anxiety sirkumsisi. Sebagai alternatif, hypnoterapi diperkenalkan sebagai
Circumcision metode non-farmakologis yang bertujuan untuk mengurangi rasa

nyeri dan kecemasan. Tujuan pengabdian ini memanfaatkan teknik
hipnosis untuk menciptakan suasana tenang dan nyaman bagi anak.
Metode ini dirancang untuk mengurangi nyeri dan kecemasan selama
prosedur, serta meningkatkan kenyamanan anak secara keseluruhan.
Hasil penerapan menunjukkan bahwa anak-anak menjadi lebih tenang
dan mengalami pengurangan rasa nyeri, sementara tingkat kepuasan
orang tua terhadap layanan medis meningkat. Hypno-sunat juga
berperan dalam meningkatkan kesadaran masyarakat akan manfaat
hypnoterapi, sehingga menjadi pendekatan inovatif yang memberikan
pengalaman medis yang lebih positif bagi anak-anak.

ABSTRACT

Circumcision procedures in children often cause considerable
pain and anxiety. This is due to the conventional approach that pays
little attention to psychological aspects, resulting in many children
experiencing excessive fear during the circumcision process. As an
alternative, hypnotherapy is introduced as a non-pharmacological
method that aims to reduce pain and anxiety. The aim of this service
is to utilize hypnosis techniques to create a calm and comfortable
atmosphere for children. This method was designed to reduce pain
and anxiety during the procedure, as well as increase the overall
comfort of the child. The results of the application showed that the
children became calmer and experienced reduced pain, while the
parents' level of satisfaction with the medical services increased.
Hypno-circumcision has also played a role in increasing public
awareness of the benefits of hypnotherapy, making it an innovative
approach that provides a more positive medical experience for
children.
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PENDAHULUAN

Prosedur sirkumsisi pada anak sering kali menjadi pengalaman yang menimbulkan rasa sakit dan
kecemasan yang signifikan. Saat ini, layanan sirkumsisi di berbagai tempat masih cenderung menggunakan
metode konvensional yang kurang memperhatikan aspek psikologis pasien. Padahal, aspek ini sangat
penting dalam membentuk persepsi anak terhadap prosedur medis dan dapat memengaruhi pengalaman
mereka terhadap pelayanan kesehatan di masa depan. Sirkumsisi bisa mencegah masalah masalah yang
dapat ditimbulkan oleh keberadaan prepusium, seperti infeksi prepusium (posthtitis) dan juga
kelanjutannyayaitubalanitis(infeksi glans). Angka infeksi saluran kencing, yang dapat menjadi kelanjutan
dari infeksi pada prepusium, juga dapat diturunkan dengan sirkumsisil. Perlunya penerapan manajemen
nyeri yang mantap dalam mengatasi nyeri saat penyuntikan anestesi. Teknik yang bisa dilakukan untuk
mengatasi nyeri adalah hipnoterapi 2. Di Kelurahan Lawangan Daya, banyak anak yang menjalani
sirkumsisi menghadapi ketakutan dan kecemasan yang tinggi.

Kecemasan adalah salah satu hal yang akan dihadapi anak sebelum melakukan sirkumsisi, penyebab
dari kecemasan yaitu berupa rasa nyeri dan takut saat proses sirkumsisi. Pada umumnya orang tua dan
tenaga medis menganggap hal ini remeh tetapi pada kenyataannya jika hal ini di biarkan akan sangat
berdampak fatal bagi status mental anak 3. Penelitian yang dilakukan oleh Widakdo (2017) menunjukkan
bahwa mayoritas responden mengalami kecemasan dengan nilai rata-rata kecemasan 1,73. Efek kecemasan
pada anak yang akan dilakukan sirkumsisi akan berdampak pada jalannya Tindakan sirkumsisi, sebagai
contoh anak yang mengalami kecemasan dapat berdampak pada system kardiovaskuler seperti tekanan
darah dan peningkatan denyut nadi sehingga Tindakan sirkumsisi dapat dibatalkan 4. Distraksi
menyebabkan denyut nadi, tekanan darah dan respons fisiologis lain yang merupakan tanda- tanda
kecemasan dapat kembali baik Untuk mengatasi hal ini, pendekatan hypnoterapi telah diajukan sebagai
metode non-farmakologis yang bertujuan mengurangi rasa sakit dan kecemasan 5.

Proses hipnoterapi biasanya terdiri dari beberapa tahap utama: induksi, pendalaman, pemberian
sugesti, dan terminasi 6. Induksi adalah tahap awal di mana klien dipandu untuk memasuki keadaan
relaksasi. Setelah itu, pendalaman dilakukan untuk membawa klien ke kondisi trance yang lebih dalam.
Pada tahap pemberian sugesti, hipnoterapis menanamkan sugesti positif yang disesuaikan dengan tujuan
terapi, seperti mengurangi kecemasan sebelum prosedur medis 7. Hipnoterapi adalah proses terapi mental
maupun psikis yang memanfaatkan kondisi hipnotis pada klient. hipnoterapi sangat efektif masalah
psikomatis atau penyakit fisik yang timbul karna pengaruh pikiran 8. Hipnoterapi adalah suatu upaya untuk
membuat seseorang mengalami kondisi rileks dan keadaan saat sangat mudah menerima sugesti 9.
Penerapan hipnosis untuk mengatasi nyeri sudah lama dilakukan namun di Indonesia belum begitu popular
penerapannya. Hipnosis yang diterapkan pada saat penyuntikan anestesi infiltrasi pada gusi gigi pada anak-
anak dapat menurunkan intensitas nyeri 10.

Program ini mempunyai beberapa tujuan diantaranya 1) untuk mengurangi rasa sakit yang dialami anak
selama dan setelah prosedur sirkumsisi. 2)Mengurangi tingkat kecemasan anak sebelum, selama, dan
setelah prosedur. 3) Meningkatkan kepuasan orang tua terhadap perawatan medis yang diberikan. 4)
Mengurangi penggunaan obat penghilang rasa sakit pada anak dan 5) Meningkatkan kesadaran masyarakat
tentang manfaat hypnoterapi dalam prosedur medis.

METODE PELAKSANAAN
Rancangan Kegiatan

Kegiatan ini dirancang untuk mengintegrasikan pendekatan hypnoterapi dalam prosedur sirkumsisi
guna mengurangi rasa sakit dan kecemasan pada anak. Proses pengabdian masyarakat melibatkan empat
tahapan utama: tahap persiapan, induksi, sugesti, dan penghentian. Tahapan ini bertujuan untuk
menciptakan suasana yang tenang dan nyaman bagi anak-anak selama prosedur. Kegiatan melibatkan
kolaborasi antara tim kesehatan setempat dan ahli hypnoterapi dengan dukungan keluarga pasien.

Pemilihan Responden/Khalayak Sasaran

Khalayak sasaran kegiatan ini adalah anak-anak di Kelurahan Lawangan Daya yang akan menjalani
sirkumsisi, khususnya mereka yang menunjukkan tingkat kecemasan tinggi. Responden dipilih secara
purposive berdasarkan kriteria tertentu, yaitu usia 7—-12 tahun, kesiapan psikologis, serta izin dari orang tua.
Orang tua atau wali anak juga dilibatkan dalam proses edukasi mengenai manfaat dan tahapan hypnoterapi
untuk memastikan dukungan penuh selama prosedur.
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Bahan dan Alat yang Digunakan

1. Bahan:
a. Modul edukasi tentang hypnoterapi.
b. Buku panduan untuk anak dan orang tua.
c. Lembar observasi tingkat kecemasan dan rasa sakit.

2. Alat:
a. Alat-alat medis standar untuk prosedur sirkumsisi (misalnya, klem sunat, pisau bedah).
b. Media audio untuk induksi hipnosis, seperti musik relaksasi atau rekaman suara sugesti.
c. Alat pengukur vital sign (tensi meter, oksimeter) untuk memantau kondisi anak.

Desain Alat dan Kinerja Produktivitasnya

Alat utama untuk prosedur sirkumsisi adalah klem sunat dengan desain yang aman, efisien, dan
meminimalkan nyeri. Dalam tahapan hypnoterapi, digunakan audio yang dirancang khusus untuk
menciptakan suasana tenang dan mendukung proses sugesti. Produktivitas kegiatan diukur melalui efisiensi
waktu prosedur, kepuasan pasien dan orang tua, serta penurunan tingkat kecemasan yang dicatat sebelum
dan sesudah prosedur.

Teknik Pengumpulan Data
Pengumpulan data dilakukan melalui:
1. Observasi: Mengamati ekspresi wajah, tingkat ketenangan, dan respons anak sebelum, selama,
dan setelah prosedur.
2. Kuesioner: Diisi oleh orang tua untuk mengevaluasi tingkat kepuasan terhadap prosedur dan
pengurangan kecemasan anak.
3. Skala Penilaian Nyeri: Anak diminta menilai rasa sakit yang dirasakan menggunakan skala visual
analog (VAS).
4. Wawancara Terstruktur: Dilakukan kepada orang tua dan tenaga kesehatan untuk mendapatkan
umpan balik kualitatif tentang pelaksanaan metode hypno-sunat.

Teknik Analisis Data
1. Analisis Kuantitatif:
a. Data tingkat nyeri dan kecemasan dianalisis menggunakan uji statistik deskriptif untuk
mengetahui penurunan yang signifikan sebelum dan sesudah prosedur.
2. Analisis Kualitatif:
a. Data dari wawancara dan observasi dianalisis secara tematik untuk mengeksplorasi
pengalaman orang tua, anak, dan tenaga kesehatan terhadap metode ini.
3. Evaluasi Kinerja:
a. Membandingkan waktu prosedur dan tingkat keberhasilan dengan metode konvensional
sebagai indikator efektivitas metode hypno-sunat.

Hasil yang Diharapkan

Dengan pendekatan ini, diharapkan anak-anak yang menjalani sirkumsisi di Kelurahan Lawangan Daya
mengalami penurunan rasa sakit dan kecemasan yang signifikan, tingkat kepuasan orang tua meningkat,
serta masyarakat lebih menyadari manfaat penggunaan hypnoterapi dalam konteks medis. Program ini juga
diharapkan dapat menjadi model yang dapat direplikasi di wilayah lain

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil
Program hypno-sunat di Kelurahan Lawangan Daya berhasil dilaksanakan dengan melibatkan 20 anak
sebagai responden. Berikut adalah hasil yang diperoleh:
1. Penurunan Tingkat Kecemasan:
Data skala kecemasan anak sebelum dan setelah prosedur menunjukkan penurunan signifikan. Skor
rata-rata kecemasan sebelum prosedur adalah 8,5 (kategori tinggi), sementara setelah prosedur
menurun menjadi 3,2 (kategori rendah).
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Tabel 1. Tingkat Kecemasan Sebelum dan Setelah Prosedur Hypno-Sunat

Ki?:?r?:sgn Pre Post
Tinggi 16 anak 3 anak
Sedang 4 anak 5 anak
Rendah 0 anak 12 anak
Total 20 anak 20 anak

2. Penurunan Tingkat Nyeri:
Skala Visual Analog (VAS) digunakan untuk mengukur nyeri selama prosedur. Sebelum intervensi
hypno-sunat, rata-rata skor nyeri berada pada angka 7,4 (kategori tinggi), sementara setelah
intervensi menurun menjadi 2,8 (kategori rendah).

Penurunan Skor Nyeri Sebelum dan Setelah Intervensi Hypno-Sunat

Nyeri Skor (Skala 0-10)

Before Intervention After Intervention

Gambar 1. Penurunan Skor Nyeri pada Anak Sebelum dan Setelah Prosedur

3. Kepuasan Orang Tua:

Kategori Frekuensi  Persentase
Kepuasan (%)
Sangat Puas 18 90
Puas 2 10
Cukup Puas - -
Total 20 100

Dari hasil kuesioner, 100% orang tua merasa sangat puas dengan prosedur hypno-sunat.
Kepuasan ini didasarkan pada kenyamanan anak selama prosedur, minimnya penggunaan obat
penghilang rasa sakit, dan suasana yang mendukung.

4. Efisiensi Waktu:
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Waktu rata-rata yang dibutuhkan untuk prosedur hypno-sunat adalah 20 menit per anak, lebih
cepat dibandingkan metode konvensional yang memakan waktu 30-40 menit per anak.

Pembahasan

Hasil implementasi program ini menunjukkan adanya penurunan signifikan pada rasa sakit dan
kecemasan anak selama prosedur sirkumsisi, peningkatan kepuasan orang tua, pengurangan penggunaan
obat penghilang rasa sakit, serta peningkatan kesadaran masyarakat tentang pentingnya hypnoterapi.
Pendekatan ini menawarkan solusi inovatif dan efektif dalam menangani kecemasan serta nyeri yang sering
terjadi selama sirkumsisi. Dengan mengintegrasikan teknik relaksasi dan sugesti positif, hypnoterapi
menciptakan pengalaman yang lebih nyaman dan ramah bagi anak-anak, menjadikan prosedur ini lebih
humanis dan berorientasi pada kesejahteraan pasien

Efisiensi waktu prosedur yang meningkat juga menjadi bukti bahwa hypno-sunat tidak hanya efektif
secara psikologis tetapi juga praktis untuk diterapkan dalam layanan kesehatan. Hal ini membuka peluang
untuk mengadopsi metode ini secara luas sebagai alternatif metode konvensional. Pelaksanaan metode
hipno-sunat dalam prosedur sirkumsisi di Kelurahan Lawangan Daya menunjukkan hasil yang sangat
positif. Temuan menunjukkan penurunan yang signifikan pada tingkat kecemasan dan nyeri anak selama
dan setelah prosedur, yang mengonfirmasi efektivitas hipnoterapi sebagai intervensi non-farmakologis.
Selain itu, tingkat kepuasan orang tua yang tinggi dan peningkatan efisiensi prosedur semakin menegaskan
manfaat praktis dari pendekatan ini. Hasil pengukuran ekspresi wajah: Pengukuran nyeri menggunakan
visual analogue scale dengan nilai rata rata O karena setelah di hipnosis , saat anak di suntik anestesi tidak
berespon, anak tampak tenang tidak meringis kesakitan. Respon yang ditimbulkan anak pada saat nyeri
berupa menyeringai, dahi berkerut, merengek, menangis dan berteriak sampai berontak 11. Anak anak
berani untuk dilakukan sirkumsisi dan orang tua senang karena anaknya tidak menangis dan berani disunat
karena tidak sakit. Orang tua akan merasa tenang dan nyaman ketika anak yang mengalami nyeri dapat
mengontrol kondisinya. Stressor nyeri dirasakan stressor orang tua juga. Kondisi tenang dan nyaman yang
dirasakan anak berdampak pada suasana tenang pada orang tua dan kecemasan orang tua berkurang 12.

Kepuasan tinggi dari orang tua menunjukkan keberhasilan program ini dalam memberikan pengalaman
medis yang lebih baik bagi anak. Orang tua merasa anak-anak mereka lebih nyaman dan tidak trauma, yang
menjadi faktor penting dalam membangun kepercayaan masyarakat terhadap layanan kesehatan. Hasil
penerapan pengabdian masyarakat hipnosis saat intraoperative sirkumsisi mampu menghilangkan nyeri saat
penyuntikan obat anestesi 13. Diharapkan hipnosis dapat diterapkan saat pelaksanaan sirkumsisi sebagai
pilihan utama manajemen nyeri pada sirkumsis . Hasil penelitian lain juga terdapat pengaruh hipnoterapi
terhadap tingkat kecemasan pra sirkumsisi pada anak laki-laki usia 8-12 tahun di Rumah Sunat Modern
Tangerang Tahun 2022 14.

Implikasi Temuan:

1. Bagi Anak: Metode ini memberikan pengalaman medis yang lebih nyaman, mengurangi trauma,
dan meningkatkan persepsi positif terhadap layanan kesehatan.

2. Bagi Orang Tua: Meningkatkan kepercayaan terhadap prosedur medis berbasis pendekatan
holistik.

3. Bagi Tenaga Kesehatan: Hypno-sunat menawarkan solusi inovatif yang dapat meningkatkan
efisiensi kerja dan kepuasan pasien.

4. Bagi Penelitian Masa Depan: Temuan ini dapat menjadi dasar untuk mengembangkan panduan
pelaksanaan hypno-sunat di berbagai daerah dengan melibatkan lebih banyak variabel, seperti usia
anak atau tingkat pendidikan orang tua.

Hasil penelitian ini mempertegas bahwa integrasi hypnoterapi dalam prosedur sirkumsisi adalah

langkah progresif dalam dunia medis, khususnya dalam pelayanan berbasis kenyamanan pasien

KESIMPULAN DAN SARAN

Keberhasilan metode hipno-sunat menyoroti potensinya sebagai alternatif inovatif terhadap teknik
sirkumsisi konvensional dengan mengatasi aspek psikologis dan fisik dalam perawatan pasien. Program ini
memberikan kerangka kerja holistik yang tidak hanya meningkatkan pengalaman medis anak tetapi juga
membangun kepercayaan masyarakat terhadap layanan kesehatan.
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Integrasi hipnoterapi dalam praktik medis, khususnya pada prosedur pediatrik, sangat dianjurkan.
Penelitian lebih lanjut perlu dilakukan untuk mengeksplorasi penerapannya secara lebih luas, dengan
melibatkan ukuran sampel yang lebih besar dan demografi yang beragam untuk memvalidasi efektivitas
dan keberlanjutannya. Temuan dari program ini memberikan wawasan berharga untuk pengembangan
intervensi perawatan kesehatan yang berpusat pada pasien, dengan mengutamakan kenyamanan,
keselamatan, dan penerimaan masyarakat
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Article Info ABSTRAK
Salah satu aspek utama dalam kajian mengenai kesehatan remaja
adalah kesehatan reproduksi, yang mencakup tiga elemen penting:
Keywords: ) edukasi kesehatan, perilaku kesehatan, dan kebersihan pribadi. Tujuan
Health Education kegiatan ini untuk meningkatkan pengetahuan Remaja putri tentang
Reproductive Health Kesehatan Reproduksi dan menerapkan perilaku sehat dalam
Adolescent Women kehidupan sehari-hari. Jumlah sasaran penyuluhan 30 orang siswa
remaja putri. Instrument pengumpulan data berupa kuesioner untuk
mengukur pengetahuan pada saat pretest dan postest. Pelaksanaan
penyuluhan dilakukan pada tanggal 5 September 2024. Hasil kegiatan
diperoleh peningkatan pengetahuan remaja putri sebanyak 20%. Saran
bagi kepala sekolah agar menjadikan Puskesmas dan institusi
pendidikan kesehatan sebagai sarana untuk meningkatkan pengetahuan
remaja dibidang kesehatan, khususnya tentang kesehatan reproduksi.

ABSTRACT

One of the main aspects in the study of adolescent health is
reproductive health, which includes three important elements: health
education, health behavior and personal hygiene. The aim of this
activity is to increase young women's knowledge about reproductive
health and implement healthy behavior in everyday life. The target
number for counseling is 30 young female students. The data collection
instrument is a questionnaire to measure knowledge during the pretest
and posttest. The outreach was carried out on September 5 2024. The
results of the activity resulted in an increase in the knowledge of young
women by 20%. Suggestions for school principals are to make health
centers and health education institutions a means of increasing
teenagers' knowledge in the field of health, especially about
reproductive health.

*Corresponding Author: Email: nurhayatii@poltekkesaceh.ac.id

PENDAHULUAN

Masa remaja adalah periode transisi antara fase kanak-kanak dan fase dewasa, yang dimulai saat
terjadinya kematangan seksual. Remaja berada dalam posisi yang tidak jelas, karena mereka bukan lagi
anak-anak tetapi juga belum sepenuhnya dewasa. Proses perkembangan biologis dan emosional remaja
dipengaruhi oleh kondisi lingkungan serta interaksi sosial. Oleh sebab itu, remaja berusaha untuk
mengurangi ketergantungan pada orang tua dan berjuang untuk mencapai kemandirian agar dapat diterima
dan diakui sebagai individu dewasa. Ketika memasuki fase remaja, yang ditandai dengan kematangan
seksual, mereka dihadapkan pada situasi yang memerlukan penyesuaian untuk bisa menerima perubahan
yang terjadi. Kematangan seksual serta perubahan pada fisik sangat berpengaruh pada aspek psikologis
remaja. Selain itu, kematangan seksual juga memicu remaja untuk mulai memperhatikan anatomi fisik
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tubuhnya. Selain rasa ketertarikan pada diri sendiri, remaja juga mulai merasakan ketertarikan terhadap
teman sebaya yang berlawanan jenis (Noveri, 2024)

Umumnya, masa remaja adalah periode di mana individu cenderung melakukan eksplorasi, termasuk
dalam aspek seksualitas, terutama pada usia remaja awal yang merupakan tahap awal atau permulaan dari
pematangan fisik (Pratiwi, 2023). Masa remaja adalah fase di mana seorang anak mengalami pubertas dan
kematangan seksual yang cepat akibat perubahan hormonal yang mempercepat pertumbuhan dan
perkembangan, baik dari segi fisik maupun karakteristik sekunder (Sharma et al., 2013). Memelihara
kesehatan reproduksi selama masa remaja sangat penting, karena pada waktu ini organ seksual remaja
sudah berfungsi aktif. Menurut SDKI 2012, tingkat pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi
masih rendah, dengan hasil penelitian menunjukkan bahwa 73,46% remaja laki-laki dan 75,6% remaja
perempuan berusia 15-19 tahun di Indonesia tidak memiliki pengetahuan yang cukup mengenai kesehatan
reproduksi.(Galbinur et al., 2021).

Salah satu aspek utama dalam kajian mengenai kesehatan remaja adalah kesehatan reproduksi, yang
mencakup tiga elemen penting: edukasi kesehatan, perilaku kesehatan, dan kebersihan pribadi. Edukasi
kesehatan merupakan proses pengalihan pengetahuan dan teknologi secara teratur dan berkelanjutan oleh
tenaga medis kepada remaja putri mengenai isu-isu kesehatan reproduksi. Kebiasaan remaja putri selama
menstruasi adalah bagian dari perilaku kesehatan karena mereka berusaha untuk menjaga kebersihan diri
dan ruang sekitar. Salah satu sasaran utama dalam kesehatan reproduksi adalah memelihara kebersihan
pribadi selama menstruasi. Hal ini disebabkan oleh fakta bahwa menjaga kebersihan pribadi yang baik
dapat melindungi remaja putri dari potensi masalah kesehatan yang mungkin timbul saat menstruasi
(Agustina Widayati, 2019)

Personal hygiene saat menstruaDalam menjaga kesehatan serta berupaya merawat kebersihan area
feminin selama menstruasi, praktik kebersihan genital seperti mencucinya menggunakan air bersih,
mengenakan pakaian yang menyerap keringat, rutin mengganti celana dalam, sering menukar pembalut,
dan mandi dua kali sehari adalah beberapa tindakan yang dapat dilakukan oleh remaja perempuan (Mulyana
& Indriyani, 2018).

Salah satu isu klasik yang berkaitan dengan kebersihan pribadi adalah saat menstruasi. Kurangnya
pengetahuan tentang menstruasi bisa disebabkan oleh faktor usia remaja, latar belakang pendidikan ibu,
dan keterpaparan informasi. Peran keluarga, khususnya seorang ibu, sangat vital dalam memberikan
penjelasan mengenai menstruasi. Seorang ibu adalah sumber informasi pertama mengenai menstruasi,
sehingga remaja perempuan terhindar dari kesalahpahaman tentang kebersihan menstruasi dan kesehatan
reproduksi. Pelajar perlu memperoleh informasi yang baik dan positif melalui orang tua, teman sebaya, dan
guru di sekolah. Namun, pada kenyataannya, masyarakat masih menganggap kesehatan reproduksi sebagai
hal yang tabu untuk dibicarakan oleh remaja perempuan. Hal ini dapat menghambat komunikasi antara
orang tua dan remaja mengenai kebersihan menstruasi. Akibatnya, remaja menjadi kurang paham, kurang
mengerti, dan sering membuat keputusan yang keliru tentang kesehatan alat reproduksinya (Dahlan, 2021)

Program layanan kepada masyarakat adalah salah satu aktivitas dari Tri Dharma Perguruan Tinggi yang
dilaksanakan di bawah koordinasi Poltekkes Kemenkes Aceh. Inisiatif ini bertujuan untuk memberdayakan
masyarakat dan menciptakan perubahan dalam pengetahuan, sikap, serta perilaku dari kelompok sasaran,
agar perhatian terhadap masalah kesehatan reproduksi dapat ditingkatkan. Pendidikan dan kesehatan adalah
dua kebutuhan fundamental masyarakat. Dalam rangka pengabdian kepada masyarakat, pengoptimalan
potensi serta upaya pemenuhan kebutuhan masyarakat akan kesehatan dan pendidikan dilakukan, maka tim
dosen dari jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Aceh menyelenggarakan kegiatan pengabdian
masyarakat yang berdampak besar dalam meningkatkan partisipasi masyarakat dalam pencegahan penyakit
yang diakibatkan oleh kebersihan organ reproduksi yang kurang.

METODE PELAKSANAAN
Metode yang digunakan sebagai berikut :

1. Ceramah dan Tanya Jawab
Kegiatan ceramah dan Tanya Jawab dilakukan untuk memberikan pemahaman kepada psara remaja
putri tentang Kesehatan Reproduksi. Materi ini disampaikant oleh im Dosen Jurusan Keperawatan
Politeknik Kesehatan Kemenkes Aceh yang ahli di bidang Promosi Kesehatan.

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 148



ISSN 3064-4550

. Penayangan Vidio

Metode ini bertujuan untuk menyampaikan informasi dan menanamkan pesan yang berkaitan
dengan topik Kesehatan Reproduksi, serta meningkatkan minat berperilaku sehat dalam menjaga

Kesehatan reproduksi remaja.

Khalayak Sasaran

Sasaran dalam kegiatan ini adalah para siswa remaja putri SMA Negeri 12 Kota Banda Aceh sejumlah

30 orang.

peserta, Absen tim dosen, Camera, dan Konsumsi peserta.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Sarana dan Alat : LCD, Laptop, Materi dalam bentuk PPT, Leaflet, Alat ukur kuesioner, Pulpen, Absen

Pelaksanaan intervensi pendidikan kesehatan tentang kesehatan reproduksi dan evaluasi pretes dan
postes yang telah dilakukan secara langsung untuk mengetahui peningkatan pengetahuan remaja putri di
SMA negeri 12 Kota Banda Aceh, maka diperoleh hasil saat pretes dengan kriteria Baik > 17 dan kurang
baik < 17, Posttes dengan kriteria Baik > 18 dan kurang baik < 18, sebagai berikut :

Tabel 1. Hasil Pengukuran Pengetahuan Pretest dan Postes pada Remaja Putri di SMA Negeri 12 Kota

Banda Aceh Tahun 2024
Pretest Postest
Bai 2 - >
Pengetahuan aik Kurang Baik Kurang
F % F % F % F % F % F %
20 67 10 33 30 100 26 87 4 13 30 100

Dari tabell diketahui bahwa terdapat perbedaan jumlah frekuensi pengetahuan remaja putri pada saat
pretes mayoritas berada pada kategori baik sebanyak 67%, dan meningkat pada saat postest yaitu 87%.

. e
=== " &
'

P

Gambar 1. Pelaksanaan penyuluhan Intervensi Pendidikan Kesehatan tentang Kesehatan Reproduksi pada
Remaja Putri di SMA Negeri 12 Banda Aceh
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di SMA Negeri 12 Banda Aceh

Hasil dari program pengabdian masyarakat ini menunjukkan bahwa upaya Pendidikan Kesehatan yang
dilaksanakan mampu meningkatkan pemahaman remaja putri tentang kesehatan reproduksi. Remaja
diartikan sebagai individu yang berusia antara 10 hingga 19 tahun, menurut Organisasi Kesehatan Dunia
(WHO). Badan Kependudukan dan Keluarga Berencana (BKKBN) menyatakan bahwa kelompok usia
remaja berkisar antara 10 hingga 24 tahun. Dalam kegiatan ini, target penyuluhan adalah siswi remaja putri
kelas 1 SMA yang berusia minimum 15 tahun dan maksimum 16 tahun. Ini sejalan dengan definisi remaja
yang merujuk pada individu berusia antara 11 hingga 20 tahun dan yang belum menikah (Senja et al., 2020).

Rata-rata peningkatan pengetahuan di kalangan remaja putri mencapai 20%, di mana nilai rata-rata
pengetahuan tersebut mengalami kemajuan setelah adanya intervensi pendidikan kesehatan mengenai
Kesehatan Reproduksi melalui media presentasi berbentuk power point dan pemutaran video. Hal ini
sejalan dengan teori yang menyebutkan bahwa sekitar 75% pengetahuan manusia diperoleh lewat
penglihatan, sementara sisanya melalui indera lainnya. Dengan memanfaatkan power point dan video,
informasi yang disampaikan secara visual menjadi lebih dominan, sehingga memudahkan penerimaan
informasi (Notoadmojo, 2010).

Hasil pretest diketahui ada 10 siswa remaja putri yang menunjukkan nilai kurang dari rata-rata. Hal
itu dimungkinkan karena remaja putri tidak memahami pernyataan soal yang ada pada kuesioner,
khususnya pada pernyataan soal nomor soal nomor 9, 12, 15, dan 17. Adapun pernyataan nomor-nomor
soal tersebut merupakan pernyataan soal unfavorable, vyaitu soal nomor 9 tentang ketidakteraturan
menstruasi pada remaja putri yang tidak memerlukan perhatian medis. Untuk pernyataan soal homor 12
yaitu remaja putri yang aktif secara seksual tidak perlu mempelajari kontrasepsi, pernyataan nomor 15
adalah remaja putri sebaiknya tidak membicarakan masalah menstruasi dengan orang tua, dan pernyataan
soal nomor 17 tentang penggunaan produk kewanitaan beraroma tidak akan memengaruhi kesehatan organ
reproduksi.

Hasil postest, dari 10 remaja putri yang bernilai pengetahuan kurang saat pretest, hanya 4 orang remaja
putri saja yang bernilai kurang baik. Setelah dianalisis ternyata 4 orang remaja putri tersebut masih mengisi
dengan jawaban yang sama saat pretes yaitu pada pernyataan soal nomor 9 dan 15 (penyataan unfavorable).
Selain itu dari hasil proses tanya jawab diketahui para siswa remaja putri sangat antusias menanyakan hal-
hal yang berkaitan dengan hubungan intim antara laki-laki dan perempuan serta resiko-resiko atas
perbuatan tersebut.

Setelah dilaksanakannya promosi kesehatan, para remaja mendapatkan informasi yang akurat seputar
kesehatan reproduksi dan memahami serta mampu menerapkannya dalam keseharian untuk meningkatkan
kesehatan remaja, khususnya dalam aspek reproduksi. Aktivitas ini memiliki manfaat membantu
masyarakat, terutama remaja, untuk meningkatkan pengetahuan mereka dan dapat mengatasi masalah yang
dihadapi dengan tepat. Remaja menerima informasi yang akurat mengenai kesehatan reproduksi dan
memahami serta dapat menerapkannya dalam kehidupan sehari-hari demi meningkatkan kesehatan remaja
khususnya dalam hal reproduksi.

Dukungan tersebut diperkuat oleh hasil kegiatan pengabdian masyarakat berupa Pelatihan Peningkatan
Pemahaman Remaja Puteri Kelas VI mengenai Kesehatan Reproduksi di Sekolah Dasar INKAM
Kabupaten Kampar Tahun 2021 yang juga memperoleh hasil 80% Baik artinya terdapat perubahan sebelum
dan setelah diberikan perlakuan (Nislawaty, 2021). Demikian pula dengan hasil pengabdian masyarakat
oleh (Suryani, 2021) dijelaskan bahwa pengetahuan remaja tentang kesehatan reproduksi remaja
(HIV/AIDS, Napza, dan seksualitas) telah meningkat. Mayoritas remaja menunjukkan pengetahuan kurang
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sebanyak 70% dan hasil evaluasi setelah penyuluhan, mayoritas remaja menunjukkan pengetahuan yang
baik sebanyak 80%. Oleh karenanya diharapkan kepada para siswa yang memiliki masalah dan berperilaku
tidak sehat agar dapat mengubah perilakunya menjadi perilaku yang lebih sehat setelah mendapatkan
penyuluhan.

Selanjutnya hasil penelitian tentang kesehatan reproduksi pada remaja setelah diberikan intervensi
diperoleh hasil bahwa pengetahuan remaja dalam kategori baik mencakup pemahaman mengenai kesehatan
organ reproduksi (80 persen), masa subur serta kehamilan (100%), dan perawatan alat reproduksi (100%).
Pengetahuan yang dimiliki remaja dalam kategori sedang mencakup gizi remaja, siklus menstruasi dan
mimpi basah (66 persen), isu-isu kesehatan reproduksi (75%), serta cara mendapatkan informasi terkait
kesehatan reproduksi (Mareti & Nurasa, 2022). Hasil penelitian di SMA Negeri 2 Padang Panjang 2022
menunjukkan bahwa remaja putra dan putri memiliki pemahaman tentang kesehatan reproduksi dalam
kategori sedang dan baik (Amelia & Zahra, 2023).

KESIMPULAN DAN SARAN

Melalui pelaksanaan intervensi pendidikan kesehatan yang dilaksanakan di SMA Negeri 12 Kota
Banda Aceh serta kegiatan evaluasi dengan menggunakan kuesioner pada saat pre-test dan post-test,
ditemukan adanya peningkatan pemahaman pada remaja putri setelah menerima intervensi pendidikan
kesehatan sebanyak 20%. Pencapaian tujuan dari pelaksanaan ini dapat dikatakan memuaskan karena
terdapat perubahan pemahaman sebelum dan setelah dilakukan intervensi pendidikan kesehatan.
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Article Info ABSTRAK

Jumlah orang yang hidup dengan HIV (ODHIV) di Indonesia
Keywords: diperkirakan sampai tahun 2024 mencapai 503.261 orang. 80% kasus
Education terjadi pada kelompok usia remaja hingga dewasa muda, yaitu
HIV-AIDS 19% dari kasus berada pada rentang usia 20-24 tahun dan 60% pada
High School Teens usia 25-49 tahun. Provinsi Riau, khususnya Kota Pekanbaru

menghadapi tantangan serius dalam memerangi HIVV-AIDS. Upaya
edukasi dan pencegahan yang lebih efektif diperlukan untuk
mengurangi angka infeksi baru. Atas dasar inilah maka kami Tim
pengabmas STIKes Pekanbaru Medical Center ikut berperan serta
dalam memberikan edukasi tentang HIV-AIDS pada kelompok
remaja. Kegiatan dilaksanakan di SMA 2 Siak Hulu bertepatan
dengan peringatan hari AIDS Internasional padatanggal 1 Desember.
Kegiatan berpusat di teras kelas, diawali dengan mengkaji secara
umum pengetahuan siswa tentang HIV-AIDS. Setelah itu dilanjutkan
dengan pemberian materi dengan metode ceramah. Selanjutnya
diskusi dan tanya jawab seputaran HIV-AIDS. Salah seorang siswa
mengungkapkan senang dengan topik edukasi yang diberikan.
Karena selama ini pengetahuan mereka tentang penyakit HIV-AIDS
sangat kurang, tapi sekarang pengetahuan mereka sudah bertambah,
karena sudah tahu apa itu penyakit : HIV- AIDS, penyebab HIV-
AIDS, tanda gejala penyakit, komplikasinya, pengobatannya dan
pencegahannya, serta ucapan terimakasih karena ilmu yang
disampaikan sangat bermanfaat bagi kami para remaja.
Alhamdulillah kegiatan edukasi berlangsung dengan tertib dan lancar
dari awal sampai akhir.

ABSTRACT

The number of people living with HIV (PLHIV) in Indonesia is
estimated to reach 503,261 by 2024. 80% of cases occur in the
adolescent to young adult age group, with 19% of cases in the 20-24
age range and 60% in the 25-49 age range. Riau Province, especially
Pekanbaru City, faces serious challenges in the fight against HIV-
AIDS. Continuous education and prevention efforts are needed to
reduce the number of new infections. On this basis, the Pengabmas
Team of STIKes Pekanbaru Medical Center participated in providing
education about HIV-AIDS to youth groups. The activity was held at
SMA 2 Siak Hulu to coincide with the commemoration of
International AIDS Day on December 1. The activity was centered on
the classroom terrace, starting with a general assessment of students'
knowledge about HIV-AIDS. After that, it continued with the
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provision of material using the lecture method. Furthermore,
discussion and questions and answers about HIV-AIDS. Three
students expressed their happiness with the topic of education
provided. Because all this time their knowledge about HIV-AIDS was
very lacking, but now their knowledge has increased because they
already know about HIV,AIDS, the causes of HIV-AIDS, signs and
symptoms of the disease, its complications, treatment, and prevention.
And thank you for the arrival of the Pengabmas Team because the
knowledge delivered is very useful for us teenagers. Alhamdulillah,
the educational activities took place in an orderly and smooth manner
from start to finish.

*Corresponding Author: isnaovari70@gmail.com

PENDAHULUAN

HIV (Human Immunodeficiency Virus) dan AIDS (Acquired Immunodeficiency Syndrome) adalah
masalah kesehatan global yang serius dan menjadi tantangan besar bagi individu, terutama remaja karena
berdampak besar pada kehidupannya, seperti berdampak pada perkembangan fisk, mental emosional,
sosial bahkan perekonomian. Remaja  sebagai generasi penerus adalah kelompok yang tinggi
kerentanannya terhadap penularan HIV-AIDS. Diperkirakan dari jumlah orang yang hidup dengan HIV
(ODHIV) di Indonesia sampai tahun 2024 mencapai 503.261 orang, sebagian besar kasus (sekitar 80%)
terjadi pada kelompok usia remaja hingga dewasa muda, dengan 19% dari kasus baru berada pada rentang
usia 20-24 tahun dan 60% pada usia 25-49 tahun.

Provinsi Riau khususnya Kota Pekanbaru menghadapi tantangan serius dalam memerangi HIVV/AIDS.
Upaya edukasi dan pencegahan yang kontinue diperlukan untuk mengurangi angka infeksi baru dan
meningkatkan kualitas hidup remaja apabila sudah teridentifikasi positif HIV. Edukasi mengenai HIV-
AIDS sangat penting untuk meningkatkan pengetahuan dan pemahaman mereka mengenai penyakit,
bahaya dari penyakit ini serta pencegahannya. Oleh karena itu, kegiatan pengabdian masyarakat kali ini
fokus pada pemberian edukasi tentang HIVV/AIDS pada remaja yang duduk di Sekolah Menengah Atas,
salah satunya adalah SMA 2 Siak Hulu, yaitu SMA negeri yang berada di Kabupaten Kampar, tepatnya
beralamat di Jalan Kubang Raya No.62 Kubang Jaya, Kecamatan Siak Hulu, Kabupaten Kampar, Provinsi
Riau.

Kegiatan dilaksanakan dalam rangka memperingati Hari HIV-AIDS Internasional pada tanggal 1
Desember 2025, dengan topik Edukasi HIVV/AIDS untuk siswa SMA 2 Siak Hulu. Kegiatan diawali dengan
dengan curah pendapat beberapa orang siswa yang sudah berkumpul diteras kelas. Dari curah pendapat ini
diketahui bahwa mereka siswa SMA 2 Siak Hulu hanya sekedar tahu saja tentang HIV-AIDS. Mereka tidak
tahu apa dan bagaimana tentang penyakit HIV-AIDS ini. Karena belum ada guru yang menerangkan
dikelas secara detail tentang penyakit ini. Kurangnya informasi siswa tentang penyakit HIVV dan AIDS
makin menguatkan Tim Pengabmas STIKes Pekanbaru Medical Center memberikan edukasi ini. Edukasi
yang diberikan akan menambah wawasan remaja tentang HIVV-AIDS dan tahu cara menghindari perilaku-
perilaku yang berisiko untuk terinfeksi virus HIV-AIDS. Dan remaja bisa pula menjadi orang yang akan
mensosialisasikan kembali tentang penyakit HIV-AIDS di lingkungan remaja dan masyarakat sekitarnya.
Edukasi pada siswa SMA tersebut menggunakan metode curah pendapat, ceramah dan tanya jawab.
Dengan pendekatan yang interaktif, semua siswa bisa mengikuti kegiatan edukasi sampai selesai.
Selanjutnya kegiatan evaluasi, guna menilai pemahaman siswa tentang informasi yang disampaikan. Tiga
orang siswa ditanya tentang bagaimana cara penularan penyakit HIV ?, perilaku apa saja yang harus
dihindari agar remaja tidak terinfeksi virus HIV ?, kemana pergi memeriksakan diri apabila ada keluhan ?,
ternyata mereka bisa menjawab dengan benar dan memuaskan. Sesuai dengan hasil penelitian dari
Yasraman Harefa (2024), bahwa ada pengaruh pendidikan kesehatan terhadap tingkat pengetahuan remaja
tentang HIV-AIDS di SMA Negeri 1 Sunggal Tahun 2024. Jadi edukasi tentang HIV-AIDS penting
diberikan secara berulang-ulang pada kelompok remaja disekolah, agar pengetahuan mereka menjadi lebih
baik tentang penyakit HIV-AIDS dan selalu menjaga kesehatan diri.

Seiring dengan data pada literatur yang digunakan bahwa pendidikan kesehatan yang tepat dapat
meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang HIVV/AIDS.
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METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat yang disusun oleh Tim Pengabmas STIKes Pekanbaru Medical
Center adalah sebagai bentuk berpartisipasi aktif dalam memperingati hari AIDS Internasional yang
jatuhnya tanggal 1 Desember setiap tahunnya. Remaja sebagai generasi penerus saat ini punya resiko besar
tertular virus HIV-AIDS dan hasil diskusi dengan bidang kesiswaan sekolah, maka disepakatilah bahwa
edukasi tentang HIV-AIDS sangat dibutuhkan oleh semua siswa SMA 2 Siak Hulu. Sekolah akan
menyiapkan peralatan yang dibutuhkan untuk kelancaran kegiatan, diantaranya : tempat untuk
berkumpulnya siswa, mic sebagai alat pengeras suara. Sementara Tim pengabmas mempersiapkan materi
dan leaflet .

Alhamdulillah kegiatan edukasi telah dilaksanakan pada tanggal 1 Desember 2024 yang lalu. Metode
yang digunakan saat memberikan edukasi adalah metode a) ceramah, dimana Tim menjelaskan tentang apa
itu HIV-AIDS, apa penyebabnya, apa saja tanda dan gejalanya, bagaimana pemeriksaannya, dimana
dilakukan pemeriksaan dan apa pengobatan, perawatannya serta bagaimana mencegah penyakit. b) diskusi
interaktif, berlangsung seru karena beberapa siswa menanyakan hal terkait penyebab penyakit dan cara
penularannya kepada orang lain. Tim Pengabmas menjelaskan kembali cara penularan Virus HIV- AIDS
disertai contoh agar siswa cepat memahaminya.

Harapan dari kegiatan ini adalah meningkatnya pengetahuan dan pemahaman siswa tentang penyakit
HIV-AIDS, siswa dapat menjaga diri sendiri dari resiko penularan penyakit, siswa dapat berbagi informasi
untuk teman sebaya yang ada disekitar tempat tinggalnya. Dan yang jelas memberikan dampak positif bagi
sekolah, dimana semua siswanya sudah terpapar dengan informasi HIVV-AIDS dari sumber yang yag bisa
dipercaya.

Rangkaian kegiatan pengabdian Masyarakat yang dilaksanakan di SMA 2 Suak Hulu Kabupaten
Kampar dapat dilihat pada gambar 1, gambar 2 dibawah ini.

26lsd A

Gambar 1

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 155



ISSN 3064-4550

ssavuuuREY

Gambar 2

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil dari kegiatan penyuluhan mengenai HIV/AIDS di SMA 2 Siak Hulu Kabupaten Kampar diukur
melalui metode, observasi partisipasi peserta dan wawancara. Berikut adalah hasil yang diperoleh:

Observasi Partisipasi, selama sesi tanya jawab, 80% peserta aktif berpartisipasi, dimana ada 25%
mengajukan pertanyaan dan 55% memberikan komentar terkait materi yang disampaikan. Hal ini
menunjukkan ketertarikan dan keingintahuan yang tinggi dari siswa. Tingginya antusiasme peserta dalam
memberikan tanggapan dan bertanya itu menunjukkan bahwa penyuluhan ini telah berhasil menciptakan
lingkungan belajar yang interaktif dan menarik.

Wawancara, hasil wawancara dengan 10 peserta secara acak menunjukkan bahwa 90% dari mereka
lebih memahami tentang penyakit HIV/AIDS setelah mengikuti edukasi dan diskusi. Mereka mengatakan
bahwa sesi tersebut mengubah pandangan mereka mengenai penyakit ini. Dimana sangat penting
mengetahui cara-cara melakukan pencegahan penyakit dari awal. Hal ini sejalan dengan penelitian
sebelumnya yang menunjukkan bahwa edukasi yang baik mengenai HIVV/AIDS dapat mengurangi stigma
dan meningkatkan dukungan kepada penderita (Sullivan et al., 2020). Penelitian terkait menyimpulkan
bahwa Penyuluhan tentang HIV/AIDS di lingkungan sekolah sangat penting dan efektif untuk
meningkatkan pengetahuan dan pemahaman siswa. Dengan meningkatnya pengetahuan ini, diharapkan
siswa dapat mengambil langkah pencegahan yang tepat untuk melindungi diri mereka sendiri dan orang
lain dari risiko penularan HIV-AIDS.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilaksanakan kali ini telah berhasil mencapai tujuan utamanya,
yaitu Memperingati Hari AIDS Internasional pada tanggal 1 Desember, melaksanakan kegiatan Pengabdian
kepada Masyarakat dengan sasaran remaja. Maka dilaksanakanlah edukasi tentang HIV-AIDS pada
kelompok remaja yaitu pada siswa SMA 2 Siak Hulu Kabupaten Kampa. Hasilnya adalah Alhamdulillah
kegiatan edukasi berlangsung lancar, siswa sangat kooeratif, dapat mengikuti kegiatan dari awal sampai
akhir. Hal ini menunjukkan ketertarikan dan keingintahuan yang tinggi dari siswa. Tingginya antusiasme
siswa saat sesi diskusi, dimana ada yang memberikan pertanyaan, dan memberikan pendapat, itu
menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan telah berhasil menciptakan lingkungan belajar yang interaktif
dan menarik, yang akan memudahkan siswa dalam proses memahami materi yang disampaikan.

Kegiatan edukasi yang dilaksanakan di SMA 2 Siak Hulu Kabupaten Kampar mencatat beberapa hal yang
perlu ditindak lanjuti oleh pihak sekolah, diantaranya adalah :
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a. Penyuluhan berkelanjutan: Kegiatan penyuluhan mengenai HIV-AIDS sebaiknya dilakukan secara
berkala untuk memastikan bahwa pengetahuan dan pemahaman siswa tetap terjaga dan terus
berkembang.

b. Keterlibatan personal terkait: Melibatkan orang tua dan masyarakat sekitar dalam program edukasi
mengenai HIV-AIDS dapat memperluas dampak dan menciptakan lingkungan yang lebih mendukung
bagi generasi muda.

c. Materi yang Lebih Variatif: Penggunaan berbagai metode dan media yang menarik dalam
penyampaian materi, seperti video atau simulasi, akan lebih meningkatkan minat dan pemahaman
siswa terhadap topik ini.

d. Kolaborasi dengan Pihak Terkait: Kerja sama dengan pihak kesehatan dan organisasi non-pemerintah
dapat memberikan tambahan sumber daya dan informasi yang lebih lengkap serta up-to-date mengenai
HIV-AIDS.

UCAPAN TERIMA KASIH

Penulis mengucapkan terima kasih kepada pihak yang telah memberi dukungan yaitu : Kepada Yth :
Ketua STIKes Pekanbaru Medical Center dan Kepala Sekolah SMA 2 Siak Hulu Kabupaten Kampar, yang
telah memberikan dukungan terhadap kelancaran kegiatan pengabdian masyarakat ini. .

DAFTAR PUSTAKA
Kementerian Kesehatan RI. (2020). Laporan Perkembangan HIV AIDS dan Penyakit Infeksi Menular
Seksual (PIMS) Triwulan 11l Tahun 2020.

Manalu, R. M., Harahap, S. Y. and S. (n.d.). Faktor-Faktor Yang Mempengaruhi Kejadian Infeksi HIV
Pada Usia Produktif Di Komite AIDS HKBP Balige. Indonesian Trust Health Journa, 2(2), 190-198.

Notoatmodjo S. (2012). Promosi Kesehatan dan Perilaku Kesehatan. Kesehatan Reproduksi. Jakarta
Salemba Medika.

Noviana, N. (2013). Catatan Kuliah Kesehatan Reproduksi Dan HIV/AIDS. Trans Info Media.

Pialoux G, Vimont S, Moulignier A, Buteux M, Abraham B, B. P. (2008). Effect of HIV infection on the
course of syphilis. National Library of Medicine, 85-92.

Susilowati. (2015). Faktor — faktor risiko yang berpengaruh terhadap kejadian HIV dan AIDS di Semarang
dan sekitarnya. Jurnal Komuikasi Kesehatan, 2(1), 1-16.

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 157



Jurnal Pengabdian Kepada Masyarakat Bidang ISSN 3064-4550
llmu Keperawatan Optimal

OPTIMAL UNTUK NEGERI — jurnal.optimaluntuknegeri.com Vol. 1, No. 2, 2025

MITIGASI PENCEGAHAN DISORIENTASI SEKSUAL MELALUI PENDIDIKAN
KARAKTER PADA REMAJA DI KABUPATEN ENDE

Rif’atunnisa’”, Maria Salestina Sekunda?, Raimunda Woga®
123 poltekkes Kemenkes Kupang, Prodi Keperawatan Ende, Indonesia

Article Info ABSTRAK

Peningkatan kasus disorientasi seksual di kalangan remaja disebabkan
oleh minimnya pengetahuan, pengaruh negatif media sosial, dan

Keywords: lemahnya pendidikan karakter. Disorientasi seksual dapat berpotensi
Mitigation memengaruhi perkembangan psikologis, sosial, dan moral remaja.
Sexual disorientation Selain itu, maraknya pergaulan bebas akan mengarah timbulnya
LGBT penyakit seks menular dan berakibat hancurnya generasi. Diperlukan

Character Education

Adolescents upaya mitigasi berupa program yang terintegrasi antara pendidikan

karakter dan langkah preventif guna mencegah disorientasi seksual
pada remaja. Kegiatan ini bertujuan meningkatkan pengetahuan
remaja tentang pencegahan perilaku seks menyimpang. Sasaran yaitu
pelajar di Madrasah Aliyah Negeri Ende. Program ini dilakukan
melalui pendekatan edukatif, yang terdiri dari Penyuluhan edukasi
materi tentang disorientasi seksual, dampaknya, serta pentingnya
pendidikan karakter kepada remaja. Kegiatan ini dilakukan melalui
diskusi interaktif, dan penyampaian materi; Pendidikan Karakter
dengan mengintegrasikan nilai-nilai moral dan etika ke dalam
kegiatan yang melibatkan remaja. Melakukan pendampingan kepada
remaja dengan evaluasi melalui diskusi kelompok, observasi
langsung. Program ini berhasil meningkatkan kesadaran remaja akan
pentingnya menjaga nilai moral dalam pembentukan identitas diri.
100 % Peserta (46 Siswa) melaporkan peningkatan pemahaman
terkait orientasi seksual yang sehat dan dampak negatif dari
disorientasi seksual. Mitigasi melalui pendidikan karakter menjadi
langkah efektif dalam pencegahan disorientasi seksual pada remaja.
Pendekatan ini tidak hanya membantu meningkatkan pemahaman
remaja tetapi juga membentuk fondasi moral yang kuat untuk
menghadapi tantangan sosial. Diharapkan lebih banyak pihak yang
terlibat, seperti orang tua, guru, dan komunitas lokal dan
melaksanakan diskusi pekanan dalam bentuk kajian keilmuan yang
dikaitkan dengan Pendidikan karakter.

ABSTRACT

The increase in cases of sexual disorientation among teenagers is
caused by a lack of knowledge, the negative influence of social media,
and weak character education. Sexual disorientation can potentially
affect the psychological, social and moral development of
adolescents. Apart from that, the rise of promiscuity will lead to the
emergence of sexually transmitted diseases and result in the
destruction of generations. Mitigation efforts are needed in the form
of integrated programs between character education and preventive
measures to prevent sexual disorientation in adolescents. This activity
aims to increase teenagers' knowledge about preventing deviant
sexual behavior. The targets are students at the Ende State Madrasah
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Aliyah. This program is carried out through an educational approach,
which consists of educational material about sexual disorientation, its
impacts, and the importance of character education for teenagers.
This activity is carried out through interactive discussions and
delivery of material; Character Education by integrating moral and
ethical values into activities involving teenagers. Provide assistance
to teenagers with evaluations through group discussions, direct
observation. This program has succeeded in increasing teenagers'
awareness of the importance of maintaining moral values in forming
self-identity. 100% of participants (46 students) reported increased
understanding regarding healthy sexual orientation and the negative
impacts of sexual disorientation. Mitigation through character
education is an effective step in preventing sexual disorientation in
adolescents. This approach not only helps increase youth's
understanding but also forms a strong moral foundation to face social
challenges. It is hoped that more parties will be involved, such as
parents, teachers and local communities and will hold weekly
discussions in the form of scientific studies linked to character
education.

*Corresponding Author: (rifatunnisa.polkesku@gmail.com)

PENDAHULUAN

Masa remaja merupakan periode krusial dalam pembentukan identitas diri, termasuk orientasi
seksual. Namun, fenomena disorientasi seksual semakin meningkat akibat keterbatasan edukasi
yang memadai dan paparan informasi yang tidak terfilter dari media sosial. Peningkatan kasus
disorientasi seksual di kalangan remaja disebabkan oleh pengetahuan yang kurang, media sosial
yang tidak mendidik, dan pendidikan karakter yang lemah (Mahmud, 2024). Disorientasi seksual
dapat berdampak pada perkembangan sosial, psikologis, dan moral remaja. (Suprihyatin, 2024).
Kondisi ini diperparah oleh pendidikan karakter yang kurang mampu membimbing remaja dalam
memahami nilai-nilai moral dan etika. Selain itu, maraknya pergaulan bebas akan mengarah
timbulnya penyakit seks menular dan berakibat pada kehancuran generasi. Diperlukan upaya
mitigasi berupa program yang terintegrasi antara pendidikan karakter dan langkah preventif guna
mencegah disorientasi seksual pada remaja.

Perilaku seksual yang menyimpang masih merupakan hal yang tabu bagi masyarakat Indonesia
yang berbudaya ketimuran, masyarakat masih kental dan memegang teguh apa yang dinamakan
dengan ajaran agama, moral dan etika, sehingga perilaku seksual yang menyimpang tentu
bukanlah fenomena yang dapat diterima. Berdasarkan pada ajaran agama-agama yang diakui di
Indonesia, tidak terdapat alasan pembenar yang dapat dijadikan dalil untuk membenarkan perilaku
seksual menyimpang (Suntian, 2023). Perilaku seksual yang menyimpang itu sendiri, muncul atas
dasar orientasi seksual yang menyimpang. Orientasi seksual adalah kecenderungan seseorang
untuk mengarahkan rasa ketertarikan, romantisme, emosional, dan seksualnya kepada pria, wanita,
atau kombinasi keduanya (Crews & Crawford, 2015)

Salah satu fenomena yang sangat mengkhawatirkan terkait disorientasi seksual adalah Leshian, Gay,
Bisexsual dan Transgender (LGBT). Fenomena LGBT semakin mengkhawatirkan, karena jumlahnya yang
cenderung meningkat dan bahkan merupakan resiko terbesar dalam penularan HIV/AIDS. Berbagai
platform media saat ini gencar mengkampanyekan dukungan pada kelompok LGBT yang seakan-akan
mereka adalah korban diskriminasi. Media sosial menjadi alat untuk mengkampanyekan kelompok LGBT,
mereka didukung dengan dana dari organisasi dunia seperti USAID (Firmansyah et al., 2022). Masa remaja
adalah periode dimana individu mulai mengidentifikasi orientasi seksual mereka sebagai bagian dari

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 159



ISSN 3064-4550

identitas seksual mereka yang sedang berkembang. Pergerakan kaum LGBT sangat berbahaya
penyebarannya di kalangan generasi muda yang masih labil yang berujung pada penyimpangan seksual.
Pemahaman LGBT bisa terkontaminasi dengan penggunaan media sosial di kalangan remaja. Oleh karena
itu Remaja harus diberikan edukasi pencegahan perilaku seks menyimpang untuk mencegah informasi
tentang LGBT yang beredar di berbagai platform media sosial.

Fenomena LGBT menimbulkan rasa cemas pada masyarakat luas pada saat ini. Promosi, film atau
iklan kaum LGBT di media sosial semakin banyak, bahkan menjalar ke kampus, sekolah dan tempat umum
lainnya. Fenomena ini akan sangat beresiko menjangkit generasi penerus bangsa, oleh karena itu penolakan
secara massif dilakukan oleh ormas, Lembaga Swadaya Masyarakat (LSM), tokoh agama dan Majelis
Ulama Indonesia (MUI) serta jajaran pemerintah. Kekhawatiran masyarakat tentang perkembangan
gerakan kaum LGBT bukan tanpa alasan, salah satunya apabila gerakan LGBT dibiarkan eksistensinya di
Indonesia adalah legalisasi perkawinan sejenis. Sebuah gerakan tidak mungkin ada tanpa target dan tujuan
akhir dari perjuangannya(Bahar, 2020).

Perilaku Lesbian, Gay, Biseksual dan Transgender (LGBT) adalah suatu bentuk perilaku negatif karena
perilaku tersebut di pandang tidak sesuai dengan norma yang berlaku di masyarakat. Populasi ini jumlahnya
terus mengalami peningkatan seiring adanya fenomena pergeseran pandangan masyarakat Indonesia
mengenai homoseksual. Kelompok rentan terjangkitnya fenomena ini adalah dikalangan remaja (Warsina,
2017).

Perkembangan jumlah tersebut juga diiringi dengan semakin banyaknya organisasi-organisasi terkait
komunitas tersebut. Gerakan yang mendorong penerimaan keberadaan mereka juga semakin gencar
dikampanyekan di dunia. Saat ini beberapa kaum homoseksual sudah tidak malu untuk membuka diri
kepada masyarakat. Telah cukup banyak perkumpulan organisasi homoseksual terbentuk dan berkembang
khususnya di Indonesia. Legalisasi homoseksual di negara-negara barat menjadi rujukan bagi mereka untuk
terus aktif dalam mewujudkan keinginan mereka untuk melegalisasikan homoseks di Indonesia. Berbagai
bentuk upaya mengenalkan dan mencitrakan bahwa LGBT tersebut sesuatu yang lazim di masyarakat terus
dilakukan. Melalui media massa baik elektronik maupun cetak memberitakan legalisasi LGBT di berbagai
Negara di dunia. Melalui berbagai film, sinetron dan acara-acara televisi juga sering mengkampanyekan
gaya hidup LGBT seolah dicitrakan seperti sesuatu yang normal dan biasa saja. Seolah berbagai tayangan
tersebut mendorong anak-anak muda untuk meniru gaya hidup homoseksual atau LGBT.(Yudianto, 2016)

Tahun 1993 Dean Hamer bersama rekan-rekannya meneliti 40 pasang kakak beradik yang berperilaku
homoseksual. Hasil risetnya menyatakan bahwa satu atau beberapa gen yang diturunkan oleh ibu dan
terletak di kromosom Xq28 berkaitan dengan orang yang menunjukkan sifat homoseksual. Tidak ada
ungkapannya yang menyatakan homoseksualitas secara murni bergantung pada genetika. Hamer juga
menyatakan bahwa gen-gen bukanlah satu-satunya penentu dalam perilaku homoseksual. Hamer mengakui
bahwa lingkungan juga mempunyai peranan membentuk orientasi homoseksual. Dengan demikian tidak
ada ungkapannya yang menyatakan homoseksualitas secara murni bergantung pada genetika. Riset tersebut
sebenarnya gagal memberi petunjuk kuat bahwa homoseksual adalah sifat hereditas. (Gozan, 2016)

Bukan rahasia umum lagi ketika mulai banyak bermunculan perkumpulan perkumpulan LGBT di suatu
daerah. Mereka akan mencari komunitasnya masing masing, mereka merasa lebih nyaman, tenang,
dipahami satu sama lain. Selain itu juga mulai muncul stigma penularan terhadap orang yang sebelumnya
memiliki orientasi seksual yang normal. Muncullah pertanyaan apakah benar bisa menular. Penularannya
bukan dalam konsep ada virus, ada kuman, tetapi dengan apa yang disebut sebagai teori perilaku, yaitu teori
penularan dari konsep pembiasaan. Dia mengikuti satu pola, akan menjadi satu karakter, menjadi
kepribadian, menjadi pembentuk kebiasaan(Universitas Muria Kudus, 2016).

Prevalensi LGBT di seluruh dunia sekitar 10%, yaitu 750 juta dari 7,5 milyar penduduk yang ada di
dunia. Amerika Serikat merupakan negara pertama dengan jumlah komunitas LGBT terbanyak di dunia,
dan juga negara pertama yang melegalkan pernikahan sejenis tahun 2015 (ConQ.me, 2015). Data dari
Routers, Centers for Disease Control and Prevention (CDC) memperkirakan ada 1,1 juta masyarakat
Amerika Serikat yang mengidap HIVV (Human Immunodeficiency virus). CDC mengungkapkan hanya
dengan 4% pria homoseksual yang berhubungan seks dengan sesama jenis, akan menyebabkan mereka
mewakili 66% dari infeksi baru di negara tersebut. Menurut survei Pew Research, sekitar 61 persen warga
Amerika telah mendukung pernikahan sejenis pada tahun2019(Masci et al., 2019).

Indonesia merupakan negara berkembang urutan ke 5 di Asia yang memiliki resiko tinggi terhadap
penyakit HIV/AIDS, penyakit ini dapat menyebabkan kematian. Salah satu populasi yang beresiko tinggi
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terkena Infeksi Menular Seksual (IMS) dan HIV/AIDS adalah Lelaki Suka dengan Lelaki (LSL)
dikarenakan sering berganti ganti pasangan (Kementerian Kesehatan R1, 2018). Data statistik menujukkan
8-10 juta populasi pria di Indonesia pada suatu waktu terlibat pengalaman homoseksual dan sebagian masih
aktif melakukannya (Zarkasyi, 2017)

Data demografi menunjukkan bahwa remaja merupakan populasi yang besar dari penduduk dunia,
laporan WHO terbaru pada tahun 2024 menunjukkan bahwa jumlah remaja telah meningkat menjadi sekitar
1,3 miliar, atau 16% dari populasi dunia (WHO, 2024). Sekitar 900 juta berada di negara sedang
berkembang. Di Indonesia, jumlah remaja kelompok usia 10-19 tahun menurut Sensus Penduduk 2018
sebanyak 45.121.600 jiwa. Sedangkan untuk kabuaten Ende jumlah remaja usial5-19 tahun 2018 sebanyak
28.081 jiwa (Badan Pusat Statistik, 2018).

Hasil penelitian survey perilaku LGBT di sumatera barat mengungkapkan bahwa sebagian besar
(64,6%) responden mempunyai orientasi seksual sesama jenis (homoseksual), 46,3% responden memiliki
identitas seksual sebagai gay serta 27,9% biseksual. Umur responden terbanyak berada dalam kelompok
umur 15-25 tahun (51,03%)(Wafda & Media, 2018). Penelitian di wilayah Surabaya menunjukan bahwa
terbanyak adalah usia remaja akhir berusia 17-25 tahun (58,5%) dengan pendidikan SMA (55,4%)
(Wardani et al., 2020).

Epidemi HIV dan AIDS di Kabupaten Ende mengalami peningkatan yang signifikan sampai dengan
akhir Bulan November Tahun 2022, telah dilaporkan 335 kasus HIV dan AIDS yang terdata di Kabupaten
Ende (Global Flores, 2022). jumlah remaja usia 15-24 tahun yang mendapatkan penyuluhan HIV AIDSdan
kespro di tahun 2022 sebanyak 700-750 orang, menurun dibandingkan ditahun 2020 berjumlah 1495 orang.
Sementara jumlah remaja usia 15-24 tahun ada 46.799 orang.

Pergerakan komunitas LGBT di tengah-tengah kaum milenial sangat sulit untuk diidentifikasikan karna
kebanyakan pengikut atapun pelaku dari LGBT adalah orang-orang yang normal dan mampu berbaur
dengan masyarakat pada umumnya. Hal inilah yang menjadikan pergerakan kaum LGBT sangat berbahaya
penyebarannya di kalangan kaum generasi muda yang masih labil yang berujung pada penyimpangan asas
bangsa Indonesia yaitu asas humanist dan religius yang pada ahrinya perilaku dan pola pikir kaum generasi
muda yang telah menerima nilai-nilai LGBT ini akan kehilangan nila-nilai ketimurannya dan cenderung
berkiblat kepada nilai-nilai yang diadopsi dari barat.(Hulu & Suyastri, 2019).

Dalam pencegahan perilaku seks menyimpang maka diperlukan program pendekatan kepada remaja
tentang bahaya LGBT sehingga mampu meningkatkan pemahaman remaja akan hal tersebut. Oleh karena
itu diperlukan program pengabdian masyarakat untuk melakukan mitigasi pencegahan disorientasi seksual
melalui pendidikan karakter pada remaja di Kabupaten Ende Tahun 2024 sebagai pencegahan perilaku seks
menyimpang (lesbian, gay, biseksual, transgender /LGBT di kalangan remaja di SMA di Kota Kabupaten
Ende.

METODE PELAKSANAAN

Tahap awal persiapan kegiatan pengabmas dimulai dari tim pengabmas (dosen dan mahasiswa)
memilih lahan kegiatan yaitu di MAN Ende. Tim pengabmas kemudian menghubungi pihak Kepala MAN
Ende. Tim juga menjelaskan terkait tujuan, rencana dan prosedur kegiatan yang nantinya akan dilaksanakan
oleh tim. Tim menyerahkan surat permohonan perizinan untuk melakukan kegiatan di MAN Ende.Tim
pengabmas melakukan pendekatan dengan pihak sekolah di kabupaten Ende terkait kegiatan yang
dilaksanakan pada bulan Oktober-November 2024.

Pada tahap pelaksanaan, tim pengabdian masyarakat memberikan edukasi pada remaja tentang
pencegahan perilaku seks menyimpang (LGBT) dari sudut pandang akademik dan agama, Sasaran peserta
adalah remaja siswa SMA usia 15-19 tahun dan guru pendamping yang ada di kota Ende. Jumlah peserta
46 orang. Pelaksanaan di laksanakan di MAN Ende tingkat XII .

Metode yang digunakan adalah: pertama, metode diskusi, yaitu merencanakan kegiatan yang
akan dilakukan. Proses perencanaan meliputi identifikasi potensi dan kelemahan yang ada, menentukan
jalan keluar dan kegiatan yang dilakukan dan membuat pengorganisasian kegiatan. Kedua, pelaksanaan
kegiatan pengabdian masyarakat berupa solusi yang telah disepakati oleh kelompok, kepala sekolah MAN
Ende.

Pelaksanaan kegiatan terdiri dari: pertama pre test kepada peserta tentang pengetahuan mereka akan
LGBT, setelah itu diberikan edukasi terkait LGBT melalui ceramah, diskusi kedua post test kepada peserta
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setelah pemaparan materi untuk mengevaluasi pemahaman tentang LGBT dan menilai pendapat peserta
dengan LGBT ini

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) tentang mitigasi pencegahan disorientasi seksual melalui
pendidikan karakter pada remaja di Kabupaten Ende Tahun 2024 menunjukkan bahwa pendekatan berbasis
pendidikan karakter efektif dalam membentuk pemahaman remaja tentang identitas seksual yang sehat.
Program ini berhasil meningkatkan kesadaran akan pentingnya nilai-nilai moral, kepribadian, dan etika
dalam menghadapi pengaruh negatif dari media sosial dan lingkungan pergaulan. Kegiatan PKM melalui
edukasi, pelatihan, dan pendampingan pada remaja dapat memahami pentingnya pengelolaan emosi,
komunikasi yang sehat, dan pengambilan keputusan yang bertanggung jawab dalam upaya pencegahan
disorientasi seksual yang tentu berdampak pada kesehatan. Setelah dilakukan edukasi dengan pendekatan
karakter yang mengarah pada pemahaman sudut pandang islam, semua siswa memahami bahaya dan
dampak dari disorientasi seksual (100%).

siswa

A

Pendekatan karakter Proses diskusi

KESIMPULAN DAN SARAN

Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) tentang mitigasi pencegahan disorientasi seksual melalui
pendidikan karakter pada remaja di Kabupaten Ende Tahun 2024 menunjukkan bahwa pendekatan berbasis
pendidikan karakter efektif dalam membentuk pemahaman remaja tentang identitas seksual yang sehat.
Diharapkan program serupa perlu dilaksanakan secara rutin dengan melibatkan lebih banyak pihak,
seperti orang tua, guru, dan tokoh masyarakat, agar dukungan terhadap remaja lebih komprehensif.
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Pelatihan khusus bagi fasilitator atau pendamping diperlukan untuk memastikan penyampaian
materi lebih efektif dan sesuai dengan kondisi lokal. Pembuatan materi edukasi dalam bentuk
digital seperti video atau e-book akan membantu menjangkau remaja yang lebih luas, terutama di
daerah yang sulit dijangkau. Evaluasi secara berkala bisa dilakukan untuk mengukur dampak
program terhadap perubahan perilaku remaja serta adaptasi program sesuai kebutuhan mereka.
Melibatkan instansi terkait, seperti Dinas Pendidikan dan Dinas Kesehatan, akan memperkuat
implementasi program dan memastikan keberlanjutannya. Program ini bisa dilanjutkan dengan
melibatkan lebih banyak pihak, seperti orang tua, guru, dan komunitas lokal. Selain itu melaksanakan
diskusi pekanan dalam bentuk kajian keilmuan yang dikaitkan dengan Pendidikan karakter berbasis
spiritual. Integrasi pendidikan karakter dalam kurikulum sekolah dapat memperkuat hasil yang dicapai,
sehingga mitigasi disorientasi seksual menjadi bagian dari pendekatan pendidikan jangka panjang
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Article Info ABSTRAK

Wilayah kerja Puskesmas Kintamani 111 masih menghadapi tantangan
stunting akibat rendahnya pengetahuan ibu balita tentang pengukuran

Keywords: tumbuh kembang anak. Survei menunjukkan bahwa 37,6% ibu
Early detection

Knowledge of toddler’s mothers memiliki pemahaman yang kurang terkgit stunting. Wawancara
Measuring child growth and dengan Kader Pembangunan Manusia pada Maret 2024
development mengungkapkan bahwa kendala utama di Desa Daup adalah
Prevention of stunting minimnya keterampilan ibu balita dalam memantau pertumbuhan
Stunting anak. Program ini dirancang untuk meningkatkan pengetahuan,

keterampilan, dan kemandirian ibu serta kader kesehatan dalam
pencegahan dan deteksi dini stunting melalui pengukuran
pertumbuhan anak. Kegiatan dilaksanakan melalui lima tahapan yaitu
sosialisasi, pelatihan, penerapan teknologi, pendampingan, serta
evaluasi dan keberlanjutan program. Fokus utama program meliputi
pengukuran berat badan, tinggi badan, dan lingkar kepala anak.
Hasilnya, program ini berhasil meningkatkan pengetahuan,
keterampilan, dan kemandirian seluruh peserta (13 orang/100%)
dalam deteksi dini stunting. Ibu balita dan kader kesehatan di Desa
Daup kini lebih mandiri dan efektif dalam mencegah serta mendeteksi
dini stunting melalui pemantauan pertumbuhan anak.

ABSTRACT

The Kintamani 111 Health Center continues to encounter challenges
with stunting, primarily caused by the limited understanding of
mothers of toddlers regarding the measurement of their children's
growth and development. The survey showed that 37.6% of mothers
had poor understanding of stunting. Interviews with Human
Development Cadres in March 2024 identified that the primary
challenge in Daup Village was the insufficient skills of mothers of
toddlers in monitoring their children's growth. This program was
designed to improve the knowledge, skills, and independence of
mothers and health cadres in the prevention and early detection of
stunting through measuring child growth. Activities are carried out
through five stages, namely socialization, training, application of
technology, assistance, and evaluation and sustainability of the
program. The main focus of the program includes measuring
children's weight, height, and head circumference. As a result, this
program has succeeded in increasing the knowledge, skills, and
independence of all participants (13 people/100%) in early detection
of stunting. Mothers of toddlers and health cadres in Daup Village
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are now more independent and effective in preventing and early
detection of stunting through monitoring child growth.

*Corresponding Author: Made Rismawan (maderismawan@gmail.com)

PENDAHULUAN

Kompleksnya permasalahan stunting berdampak luas tidak hanya kepada anak tetapi juga berdampak
kepada keluarga, masyarakat dan negara. Anak stunting beresiko tinggi mengalami masalah kesehatan
jangka panjang, gangguan kognitif dan imunitas tubuh. Hal ini membuat anak stunting akan memiliki
produktivitas yang lebih rendah saat dewasa, sehingga berpotensi menjadi beban ekonomi suatu negara.
Sebagai implementasi SDG’s di Indonesia, pada 2019 pemerintah mencanangkan Visi Indonesia Emas
2045 (Bappenas, 2020). Untuk mencapai visi tersebut bangsa Indonesia terus berupaya memastikan
generasi mendatang memiliki kemampuan dan kesehatan optimal, salah satunya melalui upaya pencegahan
kejadian stunting di seluruh wilayah nusantara.

Stunting menjadi satu diantara lima prioritas pembangunan kesehatan tahun 2021-2024 (Kemenkes Rl,
2022). Di Indonesia, stunting ditemukan di 33 provinsi pada 2022 (SSGI, 2022). Angka nasional kejadian
stunting menurun dari tahun 2018 sebesar 30,8% (Kemenkes RI, 2018) menjadi 21,6% di tahun 2022
(SSGI, 2022). Namun penurunan ini masih jauh dari target RPJMN sebesar 14% di tahun 2024 (Bappenas,
2020). Angka kejadian stunting di Bali sebesar 8% di tahun 2022 dan tersebar merata di seluruh kabupaten/
kota (SSGI, 2022). Lima kabupaten termasuk Kabupaten Bangli memiliki angka kejadian stunting di atas
angka provinsi (SSGI, 2022). Angka kejadian stunting tahun 2022 di Kabupaten Bangli sebesar 9,1%
(SSGI, 2022) dan tersebar di Kecamatan Kintamani termasuk di Wilayah Kerja Puskesmas Kintamani Ill
(Kemenkes RI, 2022).

Pada tanggal 4 Maret 2023 tim pelaksana berkunjung ke Puskesmas Kintamani Ill. Puskesmas
Kintamani Il mewilayahi 14 desa dengan visi mewujudkan masyarakat Kintamani sehat dan mandiri. Pada
tahun 2023 ditemukan 94 kasus stunting tersebar pada 12 desa di wilayah kerja Puskesmas Kintamani I11
(Puskesmas Kintamani 111, 2024). Kondisi ini tentunya merupakan ancaman yang serius mengingat anak
stunting merupakan masalah kesehatan anak yang membutuhkan perawatan jangka panjang. Permasalahan
lain yang terjadi terkait stunting yaitu rendahnya cakupan balita ditimbang naik berat badannya dan
tingginya prevalensi berat badan kurang pada balita (Kemenkes RI, 2022). Penyebab kedua permasalahan
tersebut adalah karena kurangnya pengetahuan ibu mengenai kesehatan tumbuh kembang anak. Kedua
penyebab tersebut mengkonfirmasi hasil penelitian tim pelaksana yaitu masih ditemukan 37,6% (38 orang)
ibu dengan tingkat pengetahuan cukup/ kurang tentang stunting pada balita di salah satu desa di Wilayah
Kerja Puskesmas Kintamani 1l (Rismawan et al., 2023).

Kedua masalah terkait stunting di atas dan kasus tertinggi stunting terjadi di Desa Daup (19,2% atau
18 kasus stunting). Fakta inilah yang selanjutnya menjadi alasan tim pelaksana untuk mengunjungi Desa
Daup pada tanggal 21 Maret 2024. Desa Daup memiliki luas wilayah 4,92 km2. Total populasi 772 jiwa
(207 KK) yang terdiri dari 385 jiwa penduduk laki-laki dan 387 jiwa penduduk perempuan. Desa Daup
beriklim tropis dengan mayoritas penduduk bermata pencaharian sebagai petani sayur/ buah (Gambar 1).

o

Gambar 1. Kebun sayur"warg Desa Daup

Setiap hari para orang tua bekerja di kebun mulai Pk. 06.00 WITA sampai Pk. 18.00 WITA. Pada
keluarga dengan balita maka anak akan ditinggal di rumah bersama saudaranya yang lain atau kakek
neneknya. Saat survei lapangan, tim pelaksana mewawancarai seorang warga yang menjadi Kader
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Kesehatan di Desa Daup. Beliau menjelaskan bahwa kasus stunting masih terjadi di Desa Daup. Menurut
beliau kasus stunting di Desa Daup terjadi bukan karena factor ekonomi masyarakat yang kurang. Stunting
terjadi lebih karena orang tua tidak melakukan pemantauan pertumbuhan pada anaknya karena kurangnya
pengetahuan dan keterampilan yang dimiliki. Beliau menambahkan upaya pemantauan pertumbuhan belum
dilaksanakan dengan baik padahal Desa Daup memiliki beberapa potensi yang bisa diberdayakan.
Selanjutnya tim pelaksana melanjutkan survei dengan mengunjungi kantor kepala desa dan pos kesehatan
(Gambar 2 dan Gambar 3).

~ Gambar 2. Kantor Kepla Desa DaUp Gambar 3 Pos Kesehatan Desa Daup .

Di pos kesehatan desa terlihat alat-alat pengukuran tinggi dan berat badan anak di salah satu ruangan.
Menurut Kader Kesehatan yang kami wawancara, alat-alat tersebut hanya digunakan pada saat pelaksanaan
Posyandu saja dan tidak semua balita bisa hadir ke Posyandu. Semua potensi ini jika diberdayakan tentunya
akan mampu menjadi solusi yang tepat untuk mencegah bertambahnya kasus stunting di Desa Daup.

Perawatan jangka panjang anak stunting haruslah holistik dan melibatkan berbagai aspek, termasuk
pemantauan pertumbuhan, pemenuhan nutrisi, kesehatan, pendidikan, dan dukungan sosial (Kementerian
PPN, 2019). Kolaborasi antara orang tua dan penyedia layanan kesehatan sangat penting untuk memastikan
bahwa anak mendapatkan perawatan yang sesuai dengan kebutuhan mereka (Suprapto, 2023). Pemerintah
Indonesia telah melakukan berbagai upaya untuk mengatasi masalah stunting, termasuk program-program
intervensi gizi, kampanye penyuluhan tentang praktik gizi yang baik, dan program-program kesehatan
masyarakat (Solang, 2019). Namun, masih diperlukan upaya yang lebih besar dan terkoordinasi dari
berbagai pihak, termasuk pemerintah, sektor swasta, organisasi non-pemerintah, dan masyarakat secara
keseluruhan, untuk mengurangi prevalensi stunting dan meningkatkan kesejahteraan anak-anak di
Indonesia.

Permasalahan kesehatan yang menjadi prioritas dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini
adalah pemberdayaan ibu dengan anak stunting dalam pemantauan pertumbuhan. Salah satu tantangan
utama adalah kurangnya pengetahuan ibu dalam melakukan pemantauan pertumbuhan anak. Kurangnya
pemahaman ini dapat menyebabkan keterlambatan dalam pemberian intervensi yang seharusnya dapat
dilakukan lebih awal. Akibatnya, kondisi anak dapat memburuk, meningkatkan risiko gangguan kesehatan
jangka panjang akibat daya tahan tubuh yang menurun, serta menimbulkan dampak sosial dan ekonomi,
seperti rendahnya prestasi akademik, menurunnya produktivitas, dan terbatasnya potensi ekonomi anak di
masa depan. Selain itu, kondisi ini berkontribusi pada meningkatnya beban sistem kesehatan nasional
karena tingginya kebutuhan layanan dan biaya kesehatan jangka panjang.

Selain pengetahuan, keterampilan ibu dalam melakukan pemantauan pertumbuhan anak juga menjadi
faktor penting. Tanpa keterampilan yang memadai, anak-anak berisiko salah diidentifikasi sehingga mereka
yang membutuhkan perawatan dan dukungan tambahan tidak mendapatkan intervensi yang sesuai sejak
dini. Keterampilan yang kurang memadai ini dapat memperburuk kondisi kesehatan anak, meningkatkan
biaya perawatan, serta menimbulkan dampak psikososial bagi keluarga. Kemandirian ibu dalam memantau
pertumbuhan anak stunting juga menjadi aspek yang perlu diperhatikan. Ketergantungan pada pihak lain
dan keterlambatan dalam mengakses layanan kesehatan dapat memperburuk kondisi anak, serta berdampak
jangka panjang pada kesehatan dan kesejahteraan mereka. Oleh karena itu, memberdayakan ibu agar lebih
mandiri dalam melakukan pemantauan pertumbuhan anak stunting sangatlah penting untuk mengurangi
risiko serta dampak negatif yang mungkin timbul.

Permasalahan prioritas akan diatasi melalui solusi yang ditawarkan yaitu dengan meningkatkan
pemberdayaan masyarakat khususnya ibu dengan anak stunting dalam pemantauan pertumbuhan anak
stunting. Peningkatan pemberdayaan masyarakat khususnya ibu dengan anak stunting dalam pemantauan
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pertumbuhan anak stunting dapat dicapai dengan memberikan pendidikan, pelatihan, pendampingan,
monitoring dan evaluasi tentang cara pengukuran berat badan anak, cara pengukuran tinggi/ panjang badan
anak dan pengukuran lingkar kepala anak. Diharapkan ibu dengan anak stunting mampu mandiri dalam
melaksanakan pemantauan pertumbuhan anak stunting di wilayah Desa Daup. Ibu dengan anak stunting
agar mengetok tularkan pengetahuan, keterampilan dan kemandiriannya kepada ibu-ibu lainnya khususnya
yang memiliki anak stunting.

Adapun solusi yang ditawarkan untuk mitra sesuai dengan prioritas masalah yang ditemukan adalah

sebagai berikut:

Tabel 1. Solusi, Target Luaran dan Indikator Capaian

Solusi

Target Luaran

Indikator Capaian

Meningkatkan pengetahuan
ibu dengan anak stunting
tentang cara pengukuran berat
badan anak, cara pengukuran
tinggi/ panjang badan anak
dan  pengukuran lingkar
kepala anak.

Meningkatan pemahaman ibu
dengan anak stunting tentang
pemantauan pertumbuhan
anak  stunting melalui
pengukuran berat badan anak,
pengukuran tinggi/ panjang
badan anak dan pengukuran
lingkar kepala anak.

Minimal 80% ibu dengan anak
stunting  berpengetahuan  baik
tentang pemantauan pertumbuhan
anak stunting melalui pengukuran
berat badan, tinggi/ panjang badan
dan lingkar kepala dengan benar
sesuai Pedoman Nasional Tata
Laksana Stunting Tahun 2022.

Meningkatkan keterampilan
ibu dengan anak stunting
tentang cara pengukuran berat
badan anak, cara pengukuran
tinggi/ panjang badan anak
dan  pengukuran lingkar
kepala anak.

Meningkatan  keterampilan
ibu dengan anak stunting
tentang pemantauan
pertumbuhan anak stunting
melalui pengukuran berat
badan anak, pengukuran
tinggi/ panjang badan anak
dan  pengukuran lingkar
kepala anak.

Minimal 80% ibu dengan anak
stunting mampu melaksanakan cara
pemantauan  pertumbuhan anak
stunting melalui pengukuran berat
badan, tinggi/ panjang badan dan
lingkar kepala dengan benar sesuai
Pedoman Nasional Tata Laksana
Stunting Tahun 2022.

Meningkatkan kemandirian
ibu dengan anak stunting
tentang cara pengukuran berat
badan anak, cara pengukuran

tinggi/ panjang badan anak
dan  pengukuran lingkar
kepala anak.

Meningkatan ~ kemandirian
ibu dengan anak stunting
tentang pemantauan
pertumbuhan anak stunting
melalui pengukuran berat
badan anak, pengukuran
tinggi/ panjang badan anak
dan  pengukuran lingkar
kepala anak.

Minimal 80% ibu dengan anak
stunting mandiri dalam
melaksanakan pemantauan
pertumbuhan anak stunting melalui
pengukuran berat badan, tinggi/
panjang badan dan lingkar kepala
dengan benar sesuai Pedoman
Nasional Tata Laksana Stunting
Tahun 2022.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan PKM dilaksanakan pada bulan Agustus sampai dengan Oktober 2024 dan dilakukan di lokasi
mitra yaitu di Desa Daup, Kecamatan Kintamani, Kabupaten Bangli yang berkolaborasi dengan Puskesmas
Kintamani I1l. Sasaran kegiatan adalah ibu dengan anak stunting di Desa Daup yang berjumlah 13 Orang.
Jenis kegiatan yang dilaksanakan yaitu pemberian pengetahuan dan keterampilan tentang cara pengukuran
berat badan anak, tinggi/ panjang badan anak dan lingkar kepala anak.

Semua kegiatan dilaksanakan dengan berbagai metode antara lain diskusi, pendidikan, pelatihan,
pendampingan, monitoring dan evaluasi. Tahapan atau langkah-langkah guna melaksanakan solusi atas
permasalahan spesifik yang dihadapi oleh mitra Abdimas, secara rinci antara lain:

1. Persiapan (30 Agustus 2024)
Pada tahap ini, tim pelaksana melakukan persiapan sebagai berikut berkoordinasi dengan pihak mitra
terkait dengan teknis pelaksanaan kegiatan, berkoordinasi dengan pihak Puskesmas Kintamani Il
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khususnya pemegang program kesehatan ibu dan anak serta gizi, diskusi melalui Focus Group
Discussion bersama dengan ibu dengan anak stunting terkait dengan inisiasi kegiatan dan menyusun
jadwal rencana kerja/ POA (Plan of Action) kegiatan.

2. Sosialisasi (13 September 2024)
Sosialisasi yang dilaksanakan berupa pemberian edukasi tentang pemantauan pertumbuhan anak
stunting. Edukasi tentang pemantauan pertumbuhan anak stunting yang diberikan kepada mitra sasaran
mencakup materi pengukuran berat badan anak, pengukuran tinggi/ panjang badan anak dan pengukuran
lingkar kepala. Melalui pelaksanaan sosialisasi ini diharapkan terjadi peningkatan tingkat pengetahuan
mitra sasaran sehingga dilaksanakan pre dan posttest untuk mengukur tingkat pengetahuan mitra sasaran
sebelum dan setelah diberikan sosialisasi.

3. Pelatihan (21 September 2024)
Pelatihan yang dilaksanakan berupa pemberian keterampilan tentang pemantauan pertumbuhan anak
stunting. Keterampilan tentang pemantauan pertumbuhan anak stunting yang diberikan kepada mitra
sasaran mencakup teknik pengukuran berat badan anak, pengukuran tinggi/ panjang badan anak dan
pengukuran lingkar kepala. Melalui pelaksanaan pelatihan ini diharapkan terjadi peningkatan
keterampilan mitra sasaran sehingga dilaksanakan pre dan posttest untuk mengetahui adanya
peningkatan keterampilan mitra sasaran sebelum dan setelah diberikan pelatihan.

4. Penerapan teknologi (13 dan 21 September 2024)
Pada kegiatan ini, tim pelaksana menyiapkan buku saku materi yang disampaikan. Buku saku materi ini
mempercepat ketika mitra sasaran ingin mempelajari kembali materi yang disampaikan dengan cara
membacanya kapan pun dan dimanapun. Lebih lanjut buku saku materi dapat mempermudah penyebaran
informasi karena bisa dikirimkan ke ibu dengan anak stunting lainnya melalui media sosial.

5. Pendampingan dan evaluasi (11 Oktober 2024)
Selama pelaksanaan kegiatan, tim pelaksana mendampingi mitra sasaran. Pendampingan dilakukan
untuk memberikan dukungan, bimbingan, dan bantuan kepada mitra sasaran dalam mencapai tujuan
kegiatan atau memberikan masukan terhadap tantangan yang dihadapi oleh mitra sasaran. Melalui
pendampingan ini diharapkan pemanfaatan potensi dan kemandirian mitra sasaran meningkat sehingga
mampu melaksanakan upaya pemantauan pertumbuhan anak stunting dengan baik. Sementara itu,
evaluasi pelaksanaan program dilakukan secara formatif dan sumatif. Evaluasi formatif dilaksanakan di
setiap kegiatan yang dilaksanakan antara lain kehadiran dan kepuasan peserta terhadap pelaksanaan
kegiatan yang dilakukan serta rekomendasi peserta untuk kegiatan selanjutnya. Selanjutnya evaluasi
sumatif dilaksanakan di akhir kegiatan mengacu kepada indikator capaian yang telah ditentukan. Pada
evaluasi sumatif melibatkan semua pihak yang berpartisipasi dalam kegiatan ini yaitu mitra sasaran,
perangkat Desa Daup dan pihak Puskesmas Kintamani Ill. Evaluasi sumatif dilaksanakan melalui
diskusi/ Focus Group Discussion.

6. Keberlanjutan program (11 Oktober 2024)
Terkait dengan keberlanjutan program maka kegiatan selanjutnya diarahkan serta dikembangkan
menjadi program yang memperkuat struktur social dan ekonomi masyarakat serta mampu
mempertahankan prinsip budaya local setempat. Kemandirian dalam pemantauan pertumbuhan anak
stunting diarahkan dan dikembangkan sebagai upaya mencegah bertambahnya kasus stunting tidak hanya
di Desa Daup tetapi di desa-desa lain di Wilayah Kerja Puskesmas Kintamani IlI.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian masyarakat diawali dengan melakukan perencanaan (planning),
pengorganisasian (organizing), pelaksanaan (actuating) yang meliputi penyuluhan/ sosialisasi dan
pelatihan tentang pemantauan pertumbuhan anak stunting bagi mitra sasaran (Ibu dengan anak stunting),
serta pengendalian (controlling) vaitu evaluasi terhadap kegiatan yang dilakukan. Setelah kegiatan
penyuluhan/ sosialisasi dan pelatihan terjadi peningkatan pengetahuan, keterampilan dan kemandirian mitra
sasaran (Ibu dengan anak stunting) dalam pemantauan pertumbuhan anak stunting. Hasil yang diperoleh
berdasarkan data yang terkumpul dari kegiatan pengabdian masyarakat di Desa Daup yaitu sebagai berikut:
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Tabel 2. Karakteristik Mitra Sasaran (N=13)

Karakteristik Umum Frekuensi (f) Persentase (%)

Usia (Tahun)

Dewasa awal (19-40) 8 61,5

Dewasa madya (40-60) 5 38,5
Pendidikan Terakhir

Sekolah Dasar 3 23,0

Sekolah Menengah 9 69,3

Diploma 1 7.7
Pekerjaan

Tidak Bekerja 1 7,7

Wiraswasta 2 15,4

Pegawai swasta 2 15,4

Ibu Rumah Tangga 8 61,5
Penghasilan/Bulan (Juta rupiah)

<2 8 61,5

2-5 4 30,8

>5 1 7,7
Jumlah Anak

1 3 23,0

2 4 30,8

3 4 30,8

4 2 154

Tabel 2 di atas menunjukkan hasil analisa deskriptif mitra sasaran berdasarkan usia, pendidikan
terakhir, pekerjaan, penghasilan per bulan dan jumlah anak. Kategori usia terbesar mitra sasaran adalah
dewasa awal (19-40 tahun) sejumlah 8 orang (61,5%). Pada pendidikan terakhir mitra sasaran, sekolah
menengah adalah jenis pendidikan terakhir terbesar mitra sasaran yaitu 9 orang (69,3%). Ibu Rumah Tangga
menjadi jenis pekerjaan terbesar mitra sasaran yaitu 8 orang (61,5%). Selanjutnya, penghasilan < 2 juta/
bulan dan jumlah anak 2 dan 3 menjadi hasil terbesar dalam penghasilan per bulan mitra sasaran (8 orang/

61,5%) dan jumlah anak mitra sasaran (4 orang/ 30,8%).

Tabel 3. Kategori Pengetahuan, Keterampilan dan Kemandirian Mitra Sasaran (N=13)

Kategori Sebelum Setelah
Frekuensi Persentase Frekuensi Persentase
() (%) () (%)

Pengetahuan PPA

Baik 12 92,3 13 100

Cukup 1 7,7 0 0

Kurang 0 0 0 0
Keterampilan PPA

Baik 2 15,4 13 100

Cukup 5 38,5 0 0

Kurang 6 46,1 0 0
Kemandirian PPA

Baik 2 15,4 13 100

Cukup 5 38,5 0 0

Kurang 6 46,1 0 0

PPA= Pemantauan Pertumbuhan Anak

Berdasarkan Tabel 3, sebelum dilakukan kegiatan pengabdian kepada masyarakat, masih ditemukan
adanya kategori cukup dan kurang di semua indikator penilaian. Setelah dilaksanakannya kegiatan
pengabdian kepada masyarakat, terjadi peningkatan jumlah kategori baik pada pengetahuan, keterampilan
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dan kemandirian mitra sasaran dalam pemantauan pertumbuhan anak. Di akhir kegiatan pengabdian kepada
masyarakat, semua mitra sasaran (13 orang/ 100%) memiliki pengetahuan, keterampilan dan kemandirian
yang baik dalam pemantauan pertumbuhan anak.

Hasil pengabdian kepada masyarakat ini menunjukkan bahwa intervensi yang dilakukan efektif dalam
meningkatkan pengetahuan, keterampilan, dan kemandirian mitra sasaran dalam pemantauan pertumbuhan
anak. Sebelum pelaksanaan kegiatan, kategori cukup dan kurang masih ditemukan di semua indikator
penilaian, mengindikasikan rendahnya pemahaman dan keterampilan mitra terkait stunting serta
pemantauan tumbuh kembang anak. Kondisi ini sesuai dengan teori Health Belief Model (HBM), yang
menyatakan bahwa rendahnya kesadaran atau pengetahuan sering kali menjadi penghambat individu dalam
mengambil tindakan pencegahan kesehatan (Prawirohartono, 2023), seperti pemantauan tumbuh kembang
anak.

Setelah pelaksanaan kegiatan yang melibatkan sosialisasi, pelatihan, penerapan teknologi, dan
pendampingan, terjadi peningkatan signifikan pada jumlah mitra yang mencapai kategori baik. Di akhir
kegiatan, seluruh mitra sasaran (13 orang/100%) memiliki pengetahuan, keterampilan, dan kemandirian
yang baik. Peningkatan ini dapat dijelaskan melalui Transformational Learning Theory, yang menekankan
pentingnya pengalaman belajar yang mendalam, refleksi, dan pendampingan dalam mengubah cara
pandang dan perilaku seseorang (Agustini, 2023). Melalui pendekatan berbasis pelatihan dan teknologi,
peserta tidak hanya menerima informasi, tetapi juga mendapatkan pengalaman langsung dan pendampingan
yang memungkinkan mereka memahami dan menguasai keterampilan baru secara efektif (Firmansyah,
2020; Putri, 2023).

Selain itu, teori pemberdayaan masyarakat (community empowerment) juga relevan dalam
menjelaskan hasil ini. Program ini dirancang untuk memberikan pelatihan intensif yang mendorong
partisipasi aktif dan penguatan kapasitas individu serta kelompok. Proses ini meningkatkan rasa percaya
diri mitra sasaran dalam memantau pertumbuhan anak, yang menjadi dasar kemandirian mereka
(Kurniawan, 2021). Pendampingan yang dilakukan secara intensif selama program juga mendukung
terjadinya peningkatan ini, sejalan dengan prinsip bahwa keterampilan baru lebih mudah dikuasai melalui
latihan berulang dan supervisi (Jesi, 2022).

Peningkatan yang signifikan ini memiliki beberapa implikasi penting. Pertama, program ini dapat
menjadi model intervensi berbasis masyarakat yang efektif untuk meningkatkan kapasitas ibu dan kader
kesehatan di wilayah lain dengan masalah serupa. Kedua, penguatan kemandirian mitra dalam memantau
pertumbuhan anak berkontribusi pada deteksi dini stunting, memungkinkan intervensi yang lebih cepat dan
tepat sasaran. Ketiga, keberhasilan ini menegaskan pentingnya pendekatan yang holistik, kolaboratif, dan
berbasis teori dalam memberdayakan masyarakat untuk mendukung kesehatan anak secara optimal.
Keberlanjutan program ini perlu dipertimbangkan melalui pendampingan berkala dan evaluasi jangka
panjang untuk memastikan dampak yang konsisten. Selain itu, model intervensi ini dapat disesuaikan
dengan kebutuhan spesifik masyarakat lain, memperluas dampaknya dalam upaya nasional pencegahan
stunting.

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan pemaparan seluruh kegiatan Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) maka dapat
disimpulkan bahwa sejumlah target luaran yang sudah tercapai diantaranya mitra sasaran mampu
memahami materi tentang cara melaksanakan pengukuran pertumbuhan anak menggunakan alat ukur dan
alat timbang, adanya peningkatan pengetahuan antara sebelum dan setelah diberikan penyuluhan dan
praktek, adanya peningkatan keterampilan dalam melaksanakan pengukuran pertumbuhan anak
menggunakan alat ukur dan alat timbang dengan benar dan adanya peningkatan kemandirian dalam
melaksanakan pengukuran pertumbuhan anak menggunakan alat ukur dan alat timbang dengan benar.
Kegiatan ini perlu dilanjutkan dan disebarluaskan kepada para orang tua lainnya. Maka diharapkan kegiatan
seperti ini dapat diadakan secara berkelanjutan dengan konsep yang lebih menarik dan mudah dipahami
oleh peserta.
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Ucapan terimakasih kepada Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat Institut Teknologi
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MELALUI KOLABORASI AKTIF DI LINGKUNGAN SEKOLAH
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Article Info ABSTRAK
Perilaku seks pra-nikah merupakan salah satu fenomena yang dapat
ditemukan pada kehidupan remaja. Kurangnya pendidikan kesehatan

Keywords: seksual yang tepat bisa menjadi salah satu pemicu maraknya hal

Seks pra-nikah tersebut di kalangan remaja. Pemilihan metode pendidikan kesehatan

\S/_udeo gmgaﬂ menggunakan media video animasi dirasa memiliki efektivitas yang
iswa

baik untuk penyampaian informasi. Hal ini dikarenakan didalam vide
animasi sudah mencakup penyampaian informasi secara audio dan
visual. Sasaran kegiatan ini adalah siswa kelas X SMA Negeri 8
Malang sejumlah 34 siswa. Kegiatan dilaksanakan pada tanggal 25
September 2024 di SMA Negeri 8 Malang. Media yang digunakan
adalah video animasi dan ceramah. Hasil yang didapatkan pada
kegiatan ini yaitu para siswa menunjukkan antusiasme dan adanya
peningkatan pengetahuan tentang bahaya seks pra-nikah pada remaja
setelah dilakukan kegiatan pengabdian masyarakat.

ABSTRACT

Pre-marital sexual behavior is a phenomenon that can be found in
teenagers' lives. Lack of proper sexual health education could be one
of the triggers for this prevalence among teenagers. The choice of
health education method using animated video media is considered to
have good effectiveness in conveying information. This is because the
animated video includes the delivery of information audio and visual.
The target of this activity was 34 class X SMA Negeri 8 Malang
students. The activity was held on September 25 2024 at SMA Negeri
8 Malang. The media used are animated videos and lectures. The
results obtained from this activity were that students showed
enthusiasm and increased knowledge about the dangers of pre-
marital sex in teenagers after carrying out community service
activities.

*Corresponding Author: roslyzunaedi@widyagamahusada.ac.id

PENDAHULUAN

Perilaku seks pra-nikah merupakan salah satu fenomena yang sering muncul pada remaja. Peningkatan
pada produksi hormon reproduksi dan mulai muncul dorongan seksual pada remaja, memunculkan rasa
ketertarikan yang cukup besar terhadap lawan jenis secara seksual. Dorongan seksual yang begitu besar
dan sulit dikendalikan membuat remaja menjadi kelompok rentan terhadap perilaku tertentu termasuk
hubungan seksual sebelum menikah (Mutmainah, 2023). Data yang dicatat oleh Badan Keluarga Berencana
Nasional (BKKBN, 2023) menunjukkan bahwa remaja di Indonesia sudah pernah melakukan hubungan
seksual pra-nikah. Data menunjukkan usia termuda ada pada rentang 14 hingga 15 tahun yang tercatat
sebanyak 20% pernah melakukan hubungan seksual. Kemudian pada usia 16 hingga 17 tahun tercatat sebesar
60% pernah melakukan hubungan seksual. Sedangkan pada rentang usia 19 sampai 20 tahun sebanyak
20%. Rasa ketertarikan terhadap lawan jenis menjadi karakteristik yang muncul pada remaja. Hal ini
ditunjukkan dengan bentuk penerimaam atau penolakan terhadap lawan jenis. Karakteristik lain yang
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muncul pada remaja seperti: mencoba peran-peran yang berbeda, mengubah citra diri, kecintaan pada
diri sendiri meningkat, mempunyai banyak fantasi kehidupan, idealistis (Pratama & Sari, 2021).
Kurangnya pendidikan kesehatan seksual dini bisa menjadi salah satu pemicu munculnya fenomena seks
pra-nikah di kalangan remaja. Terdapat banyak faktor yang berhubungan dengan perilaku seks pra-nikah
pada remaja. Salah satunya adalah media informasi terkait pendidikan seksual yang baik dapat mengurangi
perilaku seksual tersebut (Fitriawati & Meiranisa, 2022)

Pendidikan kesehatan tentang bahaya seks pra-nikah bagi remaja sangat penting, mengingat bahwa
remaja adalah kelompok umur sangat rentan. Tujuan pendidikan kesehatan tentang seksual adalah untuk
memberikan informasi, sehingga remaja memiliki pengetahuan yang sesuai dengan proses perkembangan
seksual mereka. Hal ini juga dapat mempengaruhi kemampuan beradaptasi remaja terhadap perilaku
seksual di masa depan. Selain itu,tujuan untuk mengembangkan kecenderungan berpikir logis dan benar
dalam masalah seksual dan reproduksi dapat tercapai (Zubaidah, et. al., 2023). Sesuai dengan level
pendidikan seksual menurut UNICEF dan WHO pengajaran level keempat pada umur 15 - 18 tahun ke
atas dengan mengajarkan peran keluarga, aturan hidup, dan pernikahan (Purba et al., 2023).

Salah satu media yang dapat digunakan adalah menggunakan video pembelajaran/animasi. Media ini
dirasa dapat memberikan dampak positif seperti ada perbedaan rata-rata nilai yang didapatkan oleh 2
kelompok siswa yang mendapatkan pendidikan kesehatan menggunakan video dan pemaparan materi
power point. Hasilnya menunjukkan nilai rata-rata lebih tinggi kelompok yang menggunakan media video
daripada pemaparan power point (Wahyuni, 2023). Penelitian lain juga menunjukkan adanya perbedaan
yang signifikan antara pendidikan kesehatan dengan metode ceramah dan pemberian video animasi. Rata-
rata skor pengetahuan remaja putri dengan pemberian video animasi lebih tinggi dari metode ceramah (Putri
et al., 2023). Pentingnya pendidikan kesehatan seksual pada remaja sebagai upaya untuk mencegah
munculnya fenomena seks pra-nikah. Pemilihan metode pendidikan kesehatan menggunakan media
video dirasa memliki efektivitas yang baik untuk penyampaian informasi. Hal ini dikarenakan didalam
video sudah mencakup penyampaian informasi secara audio dan visual.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan siswa terhadap
bahaya seks pra-nikah. Kegiatan dilaksanakan melalui beberapa tahap, antara lain: 1) Persiapan media, 2)
Koordinasi dengan mitra (pihak sekolah), 3) Pelaksanaan Kegiatan pengabdian. Media yang digunakan
adalah video animasi dengan durasi 4 menit 56 detik dan materi dalam bentuk PPT. Video berisikan
penjelelasan tentang pengertian seks pra-nikah, tahap-tahap perilaku seksual, faktor pengaruh dan dampak
yang muncul akibat seks pra-nikah. Koordinasi dengan mitra SMA Negeri 8 Malang dilakukan untuk
menentukan jadwal dan menunjukkan video animasi yang akan digunakan sebagai media edukasi.Kegiatan
dilaksanakan selama 1 (satu) hari pada bulan September 2024 secara luring. Sasaran pada kegiatan ini
adalah siswa kelas X SMA Negeri 8 Malang sebanyak 34 orang siswa. Kegiatan dilaksanakan di kelas
selama 1 jam 30 menit. Kegiatan diawali dengan pre-test yang bertujuan untuk mengetahui gambaran
pengetahuan renaja tentang bahaya dari tindakan seks pra-nikah. Pre-tes dilakukan secara online melalui
google form yang diakses melalui telepon genggam masing-masing siswa. Siswa diberi waktu selama 10
menit untuk mengerjakan pre-tes yang terdiri dari 22 item pertanyaan. ke Kegiatan berikutnya adalah
pemutaran video animasi tentang bahaya seks pra- nikah dengan durasi 4 menit 56 detik. Para siswa diminta
untuk menyimak dan memperhatikan video yang ditayangkan di depan kelas. Setelah pemutaran video
selesai dilanjutkan dengan penjelasan dari pemateri yang bertujuan untuk memperkuat informasi yang
sudah ditampilkan melalui video. Setelah pemberian materi, dilakukan post-tes untuk mengukur apakah
ada perubahan pengetahuan pada siswa tentang bahaya perilaku seks pra-nikah pada siswa. Post-tes
dilakukan menggunakan media google form.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Tabel 1. Distribusi Frekuensi Tingkat Pengetahuan (n=34)

Min Max Mean Median
Pre-test 8 14 15,29 15
Post-test 20 22 18,62 19
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Tabel diatas menunjukkan adanya perbedaan antara nilai pre-test dan post-test para siswa. Pengetahuan
tentang bahaya seks pranikah pada remaja dapat dipengaruhi oleh faktor internal maupun faktor eksternal.
Faktor internal berupa minat dan inisiatif remaja untuk mencari informasi, sikap dan perasaan remaja
terhadap diri sendiri dapat mempengaruhi mereka memandang seks pranikah, pandangan pribadi yang
dipengaruhi oleh agama, serta pengalaman pribadi positif maupun negatif yang dialami oleh remaja. Faktor
eksternal dapat berupa komunikasi dan sikap orang tua terhadap seks pranikah, kurikulum pendidikan
kesehatan yang mencakup pendidikan tentang seks pranikah, media massa dalam menyebarkan informasi
tentang seks pranikah, serta diskusi antara teman sebaya juga dapat menjadi sumber informasi baik positif
maupun negatif (Fauziyah et al., 2021). Faktor lainnya yaitu hubungan remaja dan orang tua yang tidak
harmonis juga menjadi pengaruh bagi remaja untuk muncul perilaku seks pranikah. Kurangnya komunikasi,
kurangnya pengawasan serta juga pemahaman seksualitas yang sehat antara orang tua dan remaja.
Hubungan orang tua dan remaja yang tidak harmonis dapat berkontribusi pada perilaku pergaulan seks
bebas di kalangan remaja dan beberapa hal yang dapat mempengaruhi yaitu, kurangnya dukungan
emosional, rasa pemberontakan, serta dalam keluarga yang tidak harmonis pembicaraan tentang seks
menjadi hal yang tabu (Nurjanah et al., 2021). Beberapa dampak akan dialami oleh para siswa terkait
perilaku seks pra-nikah seperti kecemasan, malu, stres, dan ketidak stabilan emosi (Tjolly & Soetjiningsih,
2023).

Pendidikan seksual yang tepat sangat berpengaruh terhadap pemahaman remaja tentang anatomi tubuh,
fungsi reproduksi, dan dampak buruk dari perilaku seks pranikah. Pemberian pendidikan seksual dan moral
yang tepat, diharapkan mampu untuk membantu generasi muda agar tumbuh dan menjadi individu yang
bertanggung jawab. Selain itu, dampak positif dari pendidikan seksual yang muncul yaitu kehidupan
seksual remaja yang sehat dan sejahtera (Zina et al., 2024). Media penyuluhan menggunakan video dinilai
efektif karena media ini dapat memberikan pengalaman yang lebih sehingga meningkatkan ketertarikan
remaja terhadap pesan yang disampaiakan (Kasoema, et. al. 2022). Penggunaan media video animasi
menjadi salah satu alternatif yang bisa digunakan untuk merubah persepsi remaja. Media video mampu
memberikan tampilan visual yang interaktif (gambar statis) dan video (gambar dinamis). Sehingga dapat
mempengaruhi konsentrasi remaja ketika mendapatkan informasi kesehatan dengan media audiovisual.
Media yang interaktif lebih mampu untuk menarik perhatian remaja sehingga dapat meningkatkan persepsi
tentang perilaku seks pra-nikah (Abdul, 2022). Media video memiliki kelebihan dibandingkan dengan
media yang lain untuk dapat memaparkan sesuatu yang rumit atau komplek atau sulit untuk dijelaskan.
Media video mampu memaparkan informasi baik secara visual maupun audio sehingga dapat digunakan
untuk menjelaskan suatu materi yang secara nyata dengan ditunjukkan melalui gambar yang bergerak dan
ditambahkan suara untuk memperkuat informasi yang dtampilkan (Tampubolon & Widiyono, 2022).

Video animasi adalah media interaktif yang menggabungkan antara stimulus secara visual dan auditori.
Penggunaan 2 (dua) indera tersebut dapat meningkatkan tingkat penyerapan informasi, sehingga
berpengaruh terhadap perubahan seseorang. Perubahan yang terjadi tidak hanya pengetahuan remaja, akan
tetapi juga mempengaruhi perubahan sikap dari remaja (Hanifa, 2023). Pemanfaatan video animasi sebagai
media penyampaian informasi dan pendidikan kesehatan merupakan upaya pencegahan dini yang bisa
dilakukan pada remaja agar dapat menyampaikan fakta dan informasi penting tentang bahaya seks pranikah,
seperti risiko kesehatan, konsekuensi emosional, dan aspek hukum, yang meningkatkan pemahaman
remaja. Video animasi memang memberikan dampak yang baik terhadap keberhasilan penyampaian
informasi, akan tetapi partisipasi seseorang dalam hal ini orang tua atau guru untuk berdiskusi dan bertanya
dapat melengkapi serta memaksimalkan penyerapan informasi tentang dampak seks pra-nikah pada remaja
(Ulfayana, 2019).

KESIMPULAN DAN SARAN

Penggunaan media video animasi dapat meningkatkan pengetahuan siswa tentang bahaya seks pra-
nikah. Media video animasi dirasa efektif, ditunjukkan dengan adanya peningkatan nilai dari pre-test dan
post-test yang didapatkan oleh siswa. Sehungga, media video animasi dapat dijadikan salah satu pilihan
media edukasi yang cocok digunakan dan mudah diakses oleh para remaja.
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Peningkatan Prevalensi Penyakit Tidak Menular (PTM) seperti diabetes di
Indonesia menjadi perhatian serius bagi masyarakat dan pemerintah.

Keywords: Diabetes, yang sering kali disebabkan oleh pola makan tidak sehat dan
Create a generation of kurangnya aktivitas fisik, tidak hanya berdampak pada individu yang
quality people terkena, tetapi juga pada kesejahteraan keluarga secara keseluruhan. Salah

satu cara paling efektif untuk mencegah dan mengendalikan diabetes adalah
melalui pemilihan makanan bergizi dan penerapan gaya hidup sehat. Dalam
konteks ini, keluarga memiliki peran sentral dalam membentuk kebiasaan
makan yang baik dan mendorong anggota keluarga untuk memilih makanan
yang bergizi, sebagai upaya preventif dalam menjaga kesehatan dan
mencegah penyakit kronis seperti diabetes. Melalui kegiatan Pengabmas
2024 dengan tema "Gerakan Keluarga Sehat Ciptakan Generasi Bangsa
Berkualitas dan Bebas DM" sebagai upaya promotif dan preventif yang
mana memiliki fokus pada peningkatan kesadaran akan pentingnya pola
makan sehat sebagai kunci untuk mencegah diabetes dan PTM lainnya.
Metode yang digunakan penyuluhan tatap muka langsung, demonstrasi dan
pemeriksaan kesehatan. Demnstrasi yang dilakukan mengenai pemilihan
makanan yang bergizi, seperti konsumsi sayuran, buah-buahan, dan sumber
protein yang sehat, menjadi langkah awal dalam menciptakan keluarga yang
tangguh terhadap ancaman penyakit kronis serta mempraktikakan senam kaki
diabet. Selain itu, pentingnya membatasi asupan gula dan makanan olahan
yang tinggi kalori juga menjadi bagian dari kampanye ini, guna menurunkan
risiko terkena diabetes dan menjaga keseimbangan gizi dalam keluarga.
Dengan memahami hubungan erat antara pola makan dan kesehatan,
program pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk membentuk kebiasaan
sehat sejak dini dalam keluarga. Selanjutnya generasi penerus bangsa dapat
tumbuh dengan optimal dan bebas dari ancaman PTM seperti Diabet. Untuk
itu program ini diharapkan mampu menciptakan perubahan nyata dalam
perilaku hidup sehat dan mendorong mewujudkan keluarga yang sehat dan
sejahtera, yang pada akhirnya berkontrabusi dalam pembanguan bangsa
yang kuat dan berkualitas.

ABSTRACT

The increasing prevalence of non-communicable diseases (NCDs) such as
diabetes in Indonesia is a serious concern for the public and the government.
Diabetes, which is often caused by an unhealthy diet and lack of physical
activity, not only impacts the affected individual, but also the well-being of
the family as a whole. One of the most effective ways to prevent and control
diabetes is through the selection of nutritious foods and the adoption of a
healthy lifestyle. In this context, families have a central role in forming good
eating habits and encouraging family members to choose nutritious foods,
as a preventive effort in maintaining health and preventing chronic diseases
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such as diabetes. Through Pengabmas 2024 activities with the theme
“Healthy Family Movement to Create a Generation of Quality and DM-Free
Nations” as a promotive and preventive effort which focuses on increasing
awareness of the importance of a healthy diet as the key to preventing
diabetes and other NCDs. The methods used were face-to-face counseling,
demonstrations and health checks. Demonstrations on nutritious food
choices, such as the consumption of vegetables, fruits, and healthy protein
sources, are the first step in creating a family that is resilient to the threat of
chronic diseases and practicing diabetic foot exercises. In addition, the
importance of limiting the intake of sugar and processed foods that are high
in calories is also part of this campaign, in order to lower the risk of
developing diabetes and maintain nutritional balance in the family. By
understanding the close relationship between diet and health, this
community service program aims to form healthy habits early on in the
family. Furthermore, the next generation of the nation can grow optimally
and free from the threat of NCDs such as diabetes. For this reason, this
program is expected to be able to create real changes in healthy living
behavior and encourage healthy and prosperous families, which in turn
contribute to the development of a strong and quality nation.

*Corresponding Author: (hermawan.rossyana@gmail.com)

PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus (DM) merupakan salah satu masalah kesehatan global yang terus meningkat setiap
tahunnya. Penyakit ini tidak hanya menurunkan kualitas hidup individu, tetapi juga berdampak signifikan
terhadap ekonomi keluarga dan masyarakat secara luas. Menurut International Diabetes Federation (IDF),
prevalensi diabetes di Indonesia pada rentang usia 20—79 tahun diperkirakan mencapai 19,5 juta orang,
menempatkan Indonesia pada peringkat ke-7 dunia dalam jumlah penderita diabetes .

Data Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) 2018 menunjukkan prevalensi DM berdasarkan diagnosis
dokter pada penduduk usia >15 tahun di Indonesia sebesar 2,0%. Di Provinsi Jawa Timur, prevalensi DM
mencapai 6,8%, menempatkannya pada posisi ke-10 secara nasional .

Di Kabupaten Malang, Dinas Kesehatan mencatat estimasi jumlah penderita DM pada awal 2024
mencapai 28.800 orang, atau sekitar 1,8% dari total penduduk . Sementara itu, di Kota Malang, jumlah
penderita diabetes berkisar antara 20.000 hingga 23.000 per tahun. Pada tahun 2021, Dinas Kesehatan Kota
Malang mencatat 20.000 penderita DM, dan pada tahun 2022 jumlahnya meningkat menjadi 23.000 . Kota
Pasuruan memiliki prevalensi DM sebesar 8%, yang lebih tinggi dibandingkan rata-rata provinsi .

Tidak hanya orang dewasa, DM kini juga mulai mengancam kelompok usia muda, termasuk anak- anak
dan remaja. Berdasarkan laporan IDF, peningkatan kasus DM tipe 2 pada anak-anak dan remaja di seluruh
dunia, termasuk di Indonesia, terjadi akibat perubahan pola makan yang tidak sehat dan kurangnya aktivitas
fisik. Hal ini mengindikasikan perlunya intervensi sejak dini untuk mencegah lonjakan kasus DM pada
generasi penerus bangsa.

Di Desa Kertosari, Kecamatan Purwosari, sebagian besar masyarakat belum memiliki pengetahuan
yang memadai tentang pengelolaan DM. Pengetahuan masyarakat tentang pengelolaan DM secara non-
farmakologis, seperti melalui senam kaki diabetik, masih sangat minim. Kurangnya pemahaman ini tidak
hanya meningkatkan risiko komplikasi pada penderita DM, tetapi juga menghambat upaya pencegahan
dini.

Melalui kegiatan ini, tim pelaksana berupaya meningkatkan kesadaran masyarakat dengan menyasar
dua kelompok utama, yaitu anak-anak TK, ayah/ibu orang tua siswa. Upaya ini diharapkan dapat
memberikan kontribusi signifikan dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat Desa Kertosari tentang
pencegahan dan pengelolaan DM, serta membangun kebiasaan hidup sehat untuk menciptakan generasi
penerus bangsa yang berkualitas.
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METODE PELAKSANAAN
Acara ini bertujuan untuk memberikan edukasi kepada anak-anak mengenai pentingnya pola
makan bergizi melalui aktivitas interaktif yang menyenangkan serta memberikan pemahaman
mendalam tentang Penyakit Tidak Menular (PTM) kepada orang tua, khususnya penyakit diabetes
mellitus. Kegiatan ini dilaksanakan menggunakan metode:
1. Penyuluhan tatap muka langsung: Penyuluhan dilakukan kepada tiga kelompok sasaran,
yaitu:

a. Anak-anak TK: Penyampaian materi tentang pentingnya pola makan sehat untuk
mencegah DM sejak usia dini. Penyuluhan ini dikemas secara menarik dengan
menggunakan alat bantu visual dan cerita.

b. Ayah/lbu orang tua siswa: Edukasi tentang peran ibu dalam pencegahan DM di
keluarga, meliputi pengaturan pola makan dan aktivitas fisik anggota keluarga.
Penyampaian informasi terkait pengelolaan DM untuk mencegah komplikasi.

2. Demonstrasi:

Demonstrasi senam kaki diabetik dilakukan secara langsung kepada kelompok orang tua

siswa TK. Peserta diajak untuk mempraktikkan gerakan senam kaki dengan dipandu oleh

instruktur. Evaluasi dilakukan untuk memastikan gerakan dilakukan dengan benar.
3. Pemeriksaan kesehatan gratis meliputi:

a. Pengukuran tekanan darah.

b. Pemeriksaan kadar gula darah.

c. Pemeriksaan kadar kolesterol.

Pelaksanaan kegiatan ini dibagi dalam tiga tim:
a. Persiapan
1) Koordinasi dengan perangkat Desa Kertosari untuk menentukan lokasi dan sasaran
kegiatan.
2) Penyusunan materi penyuluhan yang meliputi informasi tentang Diabetes Mellitus
dan senam kaki diabetik.
3) Penyediaan alat dan bahan, seperti media presentasi, alat demonstrasi, dan leaflet
edukasi.
b. Pelaksanaan
1) Pembukaan kegiatan oleh perangkat desa dan tim pelaksana.
2) Penyampaian materi edukasi oleh masing-masing tim sesuai topik.
3) Demonstrasi senam kaki diabetik oleh Tim 1 yang melibatkan peserta secara langsung.
4) Pemeriksaan kesehatan gratis untuk peserta yang hadir.
c. Evaluasi
1) Pengisian kuesioner untuk menilai pemahaman peserta sebelum dan sesudah kegiatan.
2) Diskusi kelompok untuk mendalami tantangan yang dihadapi peserta dalam menerapkan
senam kaki diabetik.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil kegiatan yang kami laksanakan diukur dalam bentuk post test setelah penyampaian materi. Yang
sebelum penyampaian materi berlangsung sudah diberikan pre test sebagai tolak ukur pemahaman peserta
tentang materi yang akan diberikan.
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KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ""Gerakan Keluarga Sehat, Ciptakan Generasi Penerus Bangsa
Berkualitas™ telah dilaksanakan dengan baik. Sasaran kegiatan, yaitu anak-anak TK, ibu-ibu, dan lansia,
menunjukkan antusiasme yang tinggi dalam mengikuti penyuluhan dan demonstrasi. Hasil evaluasi
menunjukkan adanya peningkatan pemahaman peserta mengenai pencegahan dan pengelolaan DM,
khususnya melalui pola makan sehat dan senam kaki diabetik. Kegiatan ini berhasil memberikan kontribusi
positif dalam meningkatkan kesadaran dan keterampilan masyarakat dalam menjaga kesehatan.

Saran
1. Bagi masyarakat:
Diharapkan peserta terus mempraktikkan pola hidup sehat dan menyebarkan informasi ini kepada
keluarga dan lingkungan sekitar.
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2. Bagi tim pelaksana:
Pelaksanaan kegiatan serupa dengan cakupan yang lebih luas dapat direncanakan untuk masa
mendatang.
3. Bagi institusi:
Mendukung kegiatan pengabdian masyarakat yang berfokus pada edukasi kesehatan untuk
menjangkau lebih banyak komunitas di daerah lain.
Demikian laporan ini disusun. Semoga dapat menjadi acuan untuk kegiatan-kegiatan pengabdian
masyarakat di masa mendatang.

UCAPAN TERIMA KASIH

Demikian laporan Kegiatan Pengabdian Masyarakat tahun 2024 ini kami buat dan disusun sesuai
dengan kegiatan yang kami laksanakan di lapangan. Serta tak lupa kami mengucapkan banyak terimakasih
atas partisipasi dan Kerjasama semua pihak yang telah mendukung selama kegiatan pengabdian masyarakat
ini.
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TINGKAT PENGETAHUAN KELUARGA TENTANG STROKE PADA LANSIA

Oktaffrastya Widhamurti SeptafaniV”, Siti Komariyah?

12 STIKes Satria Bhakti Nganjuk

Article Info ABSTRAK
Pengetahuan yang kurang membuktikan bahwa masih terdapat
keluarga lansia dengan resiko tinggi stroke yang tidak mengenali
Keywords: tanda-tanda serangan dan pentingnya kegawatdaruratan stroke.
Knowledge Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan dengan pendekatan
Family deskriptif untuk mengkaji tingkat pengetahuan keluarga mengenai
EtIch:akr?y stroke pada lansia. Kegiatan ini dilaksanakan pada tanggal 21 hingga

23 Oktober 2024 di Desa Kepanjen, Kecamatan Pace, Kabupaten
Nganjuk, dengan melibatkan seluruh populasi keluarga lansia
sebanyak 77 keluarga sebagai peserta, menggunakan teknik total
sampling. Pengumpulan data dilakukan melalui kuesioner untuk
mengetahui tingkat pemahaman keluarga mengenai stroke pada
lansia. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran dan
pemahaman keluarga tentang pentingnya deteksi dini serta
penanganan stroke pada lansia di komunitas tersebut. Hasil kegiatan
pengabdian masyarakat yang melibatkan 77 peserta menunjukkan
bahwa sebagian besar keluarga lansia memiliki tingkat pengetahuan
yang rendah tentang stroke, yaitu sebanyak 52 peserta (68%). Tingkat
pemahaman ini dipengaruhi oleh faktor usia, jenis kelamin,
pendidikan, dan pekerjaan. Berdasarkan temuan tersebut, diberikan
edukasi kepada keluarga lansia mengenai pentingnya deteksi dini
serta penerapan gaya hidup sehat untuk mencegah terjadinya stroke.
Edukasi ini diharapkan dapat meningkatkan kesadaran dan
kemampuan keluarga dalam menjaga kesehatan lansia di lingkungan
mereka.

ABSTRACT

A lack of knowledge indicates that many elderly families at high risk
of stroke do not recognize its signs or the urgency of stroke
emergencies. This community service activity employed a descriptive
approach to assess family knowledge about stroke in the elderly.
Conducted from October 21-23, 2024, in Kepanjen Village, Pace
District, Nganjuk Regency, the study involved 77 elderly families
using a total sampling technique. Data was collected through
questionnaires to assess their understanding of stroke.

The results showed that 68% (52 families) had low knowledge levels,
influenced by age, gender, education, and occupation. To address
this, educational sessions were provided to improve awareness of
early detection and stroke prevention through a healthy lifestyle. This
initiative aimed to empower families to play an active role in
maintaining elderly health and reducing stroke risks in their
community.

*Corresponding Author: oktaffrastyaws@gmail.com
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PENDAHULUAN

Lansia mengalami proses penuaan yang menyebabkan penurunan bertahap pada kemampuan jaringan
tubuh seiring dengan pertambahan usia yang berdampak pada penurunan fungsi normal, sehingga tubuh
menjadi lebih rentan terhadap infeksi dan kesulitan dalam memperbaiki kerusakan yang terjadi. Proses
penuaan memengaruhi berbagai sistem tubuh, termasuk sistem muskuloskeletal, saraf, kardiovaskular-
respirasi, indra (penglihatan, pendengaran, pengecap, dan peraba), serta sistem integumen. Salah satu
perubahan yang terjadi pada sistem muskuloskeletal adalah penurunan fungsi otot yang dapat mengubah
struktur tulang lansia, sehingga meningkatkan risiko stroke iskemik maupun hemoragik. Stroke iskemik
terjadi akibat penyumbatan pembuluh darah ke otak, sedangkan stroke hemoragik disebabkan oleh
pecahnya pembuluh darah di otak (American Stroke Association, 2022). Faktor risiko utama meliputi
hipertensi, diabetes melitus, dislipidemia, serta gangguan mobilitas akibat kelemahan otot dan perubahan
struktur tulang yang dapat meningkatkan risiko jatuh dan trauma kepala, yang merupakan pemicu stroke
hemoragik (Feigin et al., 2021).

Menurut WHO, stroke merupakan gangguan fungsi otak fokal atau global yang berkembang dengan
cepat, berlangsung lebih dari 24 jam, dan dapat menyebabkan kematian akibat gangguan vaskuler (Hanum,
2018). Peran keluarga sangat penting dalam mendukung lansia yang mengalami stroke, sehingga diperlukan
pemahaman yang baik dalam merawat mereka. Kurangnya pengetahuan keluarga membuktikan bahwa
masih banyak yang belum mengenali tanda-tanda stroke dan pentingnya penanganan segera. Oleh karena
itu, edukasi yang tepat sangat diperlukan.

Hasil wawancara pada 25 Agustus 2024 terhadap enam keluarga lansia menunjukkan bahwa dua
keluarga memiliki anggota yang mengalami kelumpuhan pada kaki kiri akibat stroke, tiga keluarga
memiliki anggota dengan gangguan sensitivitas pada tangan kanan, dan satu keluarga memiliki anggota
yang mengalami afasia.

Stroke merupakan penyebab kematian tertinggi kedua di dunia setelah penyakit jantung iskemik serta
penyebab kecacatan ketiga (World Health Organization, 2021). WHO melaporkan bahwa pada tahun 2021,
sekitar 7,75 juta orang meninggal akibat stroke. Data dari Center for Disease Control (2020) menunjukkan
bahwa setiap empat menit, satu orang meninggal akibat stroke di Amerika Serikat. Di Indonesia, Riskesdas
2018 melaporkan prevalensi stroke sebesar 10,9 per 1.000 penduduk, dengan angka tertinggi pada
kelompok usia di atas 75 tahun (50,2 per 1.000 penduduk), laki-laki (11,0 per 1.000 penduduk), penduduk
perkotaan (12,6 per 1.000 penduduk), mereka yang tidak/belum pernah bersekolah (21,2 per 1.000
penduduk), serta mereka yang tidak bekerja (21,8 per 1.000 penduduk) (Kementerian Kesehatan Republik
Indonesia, 2018). Stroke juga menjadi penyebab utama kematian di Indonesia, dengan prevalensi diagnosis
tenaga kesehatan sebesar 7,0 per mil, sementara berdasarkan diagnosis atau gejala sebesar 12,1 per mil. Di
Provinsi Banten, prevalensi stroke meningkat dari 5,1% menjadi 11,0% atau sekitar 33.587 orang
(Riskesdas, 2018). Sementara itu, di Jawa Timur, jumlah pasien yang didiagnosis stroke berdasarkan tenaga
kesehatan atau gejala stroke mencapai 16,0%.

Faktor risiko stroke pada lansia meliputi jenis kelamin, usia, tingkat pendidikan, serta tingkat
pengetahuan keluarga (Arianto, 2016). Kurangnya pemahaman tentang stroke membuat keluarga tidak
mengenali tanda-tanda awalnya, yang dapat menyebabkan keterlambatan dalam penanganan (Rosmari &
Marina, 2020). Lansia dengan keterbatasan fisik akibat proses degeneratif membutuhkan dukungan
keluarga agar dapat mengenali gejala stroke dengan baik. Kesadaran yang rendah mengenai faktor risiko
dan gejala stroke dapat membuat keluarga mengabaikan tanda-tanda awal, dengan harapan bahwa gejala
tersebut akan hilang dengan sendirinya.

Penanganan stroke yang tidak optimal dapat menyebabkan penurunan produktivitas dan meningkatkan
ketergantungan pada orang lain. Proses pemulihan bagi penderita stroke sering kali memerlukan waktu
yang lama untuk mencapai fungsi yang optimal. Selain itu, stroke dapat mengakibatkan kecacatan fisik,
mental, maupun sosial, sehingga diperlukan program rehabilitasi yang komprehensif. Program rehabilitasi
yang komprehensif sangat penting untuk mengoptimalkan hasil pasca-stroke. Rehabilitasi adalah proses
yang menggunakan tiga prinsip utama pemulihan: adaptasi, restitusi, dan neuroplastisitas. Berdasarkan
prinsip-prinsip ini, terdapat berbagai pendekatan, baik farmakologis maupun non-farmakologis, untuk
meningkatkan rehabilitasi. Selain ahli saraf, berbagai profesional kesehatan terlibat dalam rehabilitasi
stroke (Belagaje, 2017).

Menurut Friedman (2010), keluarga memiliki peran penting dalam menjaga kesehatan anggotanya
melalui lima tugas utama. Pertama, keluarga harus mampu mengenali masalah kesehatan yang terjadi pada
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setiap anggotanya, termasuk faktor risiko stroke seperti hipertensi, diabetes, dan gaya hidup tidak sehat.
Kedua, keluarga bertanggung jawab dalam mengambil keputusan yang tepat terkait tindakan kesehatan,
seperti membawa anggota keluarga yang mengalami gejala stroke ke fasilitas kesehatan secepat mungkin.

Selanjutnya, keluarga juga berperan dalam memberikan perawatan kepada anggota yang sakit, baik
dalam bentuk dukungan fisik maupun emosional. Dalam pencegahan stroke, ini dapat berupa membantu
lansia menerapkan pola makan sehat dan rutin berolahraga. Selain itu, keluarga juga perlu melakukan
modifikasi lingkungan agar lebih mendukung kesehatan, misalnya dengan menciptakan suasana rumah
yang nyaman dan aman bagi lansia untuk mengurangi risiko jatuh yang dapat memperparah kondisi
kesehatan mereka.

Terakhir, keluarga harus memanfaatkan fasilitas kesehatan yang tersedia, seperti pemeriksaan rutin
tekanan darah dan kadar gula darah, konsultasi dengan tenaga medis, serta mengikuti program edukasi
kesehatan. Dengan memahami dan menjalankan tugas-tugas ini, keluarga dapat berperan aktif dalam
pencegahan stroke serta meningkatkan kualitas hidup anggota keluarga yang berisiko.

Namun, pengaruh pengetahuan keluarga terhadap penanganan stroke belum banyak diaplikasikan. Oleh
karena itu, Pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk mengetahui tingkat pengetahuan keluarga dalam
penanganan awal stroke.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan dengan pendekatan deskriptif untuk mengkaji tingkat
pengetahuan keluarga mengenai stroke pada lansia. Kegiatan ini dilaksanakan pada tanggal 21 hingga 23
Oktober 2024 di Desa Kepanjen, Kecamatan Pace, Kabupaten Nganjuk, dengan melibatkan seluruh
populasi keluarga lansia sebanyak 77 keluarga sebagai peserta, menggunakan teknik total sampling.
Pelaksana memulai proses pengabdian masyarakat dengan mengurus izin pengabdian masyarakat kepada
Kepala Desa Kepanjen, Kecamatan Pace, Kabupaten Nganjuk. Setelah memperoleh izin, pengabdian
masyarakat pun dapat dilaksanakan. Sebelum pengabdian masyarakat dimulai, pelaksana terlebih dahulu
memberikan penjelasan kepada keluarga lansia mengenai tujuan, manfaat, dan prosedur pengabdian
masyarakat. Selain itu, pelaksana juga membagikan lembar persetujuan (informed consent) kepada
keluarga lansia sebagai bentuk persetujuan mereka untuk berpartisipasi dalam pengabdian masyarakat.

Setelah keluarga lansia menyatakan kesediaannya untuk berpartisipasi, mereka diminta untuk
menandatangani lembar persetujuan tersebut. Selanjutnya, pelaksana membagikan kuesioner kepada
keluarga lansia untuk diisi sesuai dengan instruksi yang diberikan. Selama proses pengisian, pelaksana
memberikan arahan jika diperlukan. Setelah seluruh pertanyaan dalam kuesioner telah dijawab, keluarga
lansia mengumpulkan kembali kuesioner yang telah terisi kepada pelaksana untuk dianalisis lebih lanjut.
Pengumpulan data dilakukan melalui kuesioner tingkat pengetahuan untuk mengetahui tingkat pemahaman
keluarga mengenai stroke pada lansia.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian masyarakat ini dilaksanakan di Desa Kepajen dimana pengumpulan data dimulai dari
tanggal 21-23 Oktober 2024. Populasi untuk mengetahui tingkat pengetahuan keluarga lansia tentang stroke
dengan besar sampel sebanyak 77 keluarga lansia yang diambil dengan menggunakan teknik sampling total
sampling. Pada Pengabdian masyarakat ini diketahui bahwa dari 77 keluarga lansia hampir setengahya
berusia 34 - 40 tahun yaitu sejumlah 37 keluarga lansia (48%), sebagian besar yaitu memiliki jenis kelamin
laki — laki sebanyak 39 keluarga lansia (51%), sebagian besar yaitu memiliki pedidikan terakhir SMA
sebanyak 32 keluarga lansia (42%), sebagian besar yaitu memiliki pekerjaan sebagai petani sebanyak 21
keluarga lansia (27%), sebagian besar belum mengetahui informasi sebanyak 47 keluarga lansia (61%).
Data yang diperoleh tentang tingkat pengetahuan keluarga lansia tentang stroke, dapat disimpulkan bahwa
sebagian besar keluarga lansia memiliki tingkat pengetahuan yang kurang. Sebanyak 52 keluarga lansia
(68%) menunjukkan tingkat pengetahuan yang kurang, sementara 15 keluarga lansia (19%) memiliki
tingkat pengetahuan yang baik, dan 10 keluarga lansia (13%) berada pada tingkat pengetahuan yang cukup.
Secara keseluruhan, sebagian besar 52 keluarga lansia (68%) menunjukkan bahwa pengetahuan mereka
masih tergolong kurang.

Pengetahuan merupakan hasil dari proses kognitif yang diperoleh setelah seseorang melakukan
penginderaan terhadap suatu objek tertentu. Beberapa faktor yang memengaruhi tingkat pengetahuan antara
lain usia, pendidikan, pekerjaan, lingkungan, serta aspek sosial dan budaya. Usia berperan dalam
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menentukan daya tangkap dan pola pikir seseorang, di mana semakin bertambah usia, semakin berkembang
pula kemampuan berpikir dan pemahamannya. Selain itu, perbedaan jenis kelamin dapat membentuk
persepsi yang berbeda, yang berkontribusi terhadap variasi dalam sikap dan tingkat pengetahuan antara
laki-laki dan perempuan.

Berdasarkan penelitian yang dilakukan oleh Ningsih dkk. (2022), terdapat hubungan signifikan antara
tingkat pendidikan dan pengetahuan tentang stroke pada lansia di Posyandu Laweyan. Semakin tinggi
tingkat pendidikan seseorang, semakin baik pengetahuan yang dimilikinya mengenai penyakit stroke.
Menurut Wulansih dkk. (2021), terdapat hubungan antara umur, pendidikan, dan pekerjaan dengan tingkat
pengetahuan.

Hasil pengabdian masyarakat mengenai tingkat pengetahuan keluarga lansia tentang stroke di Desa
Kepanjen menunjukkan bahwa sebagian besar keluarga memiliki tingkat pemahaman yang rendah. Faktor
yang memengaruhi hasil ini mencakup usia, jenis kelamin, pendidikan, dan pekerjaan. Kurangnya
pengetahuan ini menunjukkan bahwa masih banyak keluarga lansia dengan risiko tinggi stroke yang belum
memahami tanda-tanda serangan serta pentingnya tindakan darurat. Oleh karena itu, edukasi sangat
diperlukan agar keluarga lansia dapat menerapkan gaya hidup sehat guna mencegah terjadinya stroke.

KESIMPULAN DAN SARAN

Berdasarkan pengabdian masyarakat yang dilakukan kepada 77 keluarga lansia pada tanggal 21-23
Oktober 2024 menunjukkan bahwa sebagian besar keluarga lansia mempunyai pengetahuan kurang
sejumlah 52 keluarga lansia (68%). Keluarga lansia yang mempunyai pengetahuan kurang didominasi jenis
kelamin laki-laki dan pendidikan terakhir SMA. Saran dalam pengabdian masyarakat ini adalah agar
keluarga lansia dapat meningkatkan pengetahuan tentang penyakit stroke, tanda-tanda, gejala, dan
pertolongan pertama yang tepat. Selain itu, masyarakat, terutama keluarga lansia di Desa Kepanjen,
diharapkan lebih memahami stroke dan langkah-langkah penanganannya, serta institusi dapat menambah
referensi bacaan terkait stroke untuk memperkaya informasi yang ada.
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Article Info ABSTRAK

Kanker serviks merupakan kanker paling umum keempat yang
terjadi pada wanita di dunia, pada 2022 (WHO, 2024). Data di
Keywords: Indonesia menunjukan kanker serviks menempati peringkat kedua
ﬁour‘;e“”g/ Outreach setelah kanker payudara, dengan proporsi 30,8 persen dari total
ES?IJ detection kasus kanker lainnya, yakni terdapat 65.858 kasus baru dan
Breast cancer kematian (The Global Cancer Observatory, 2020). Terlebih lagi
Cervical cancer wanita usia subur di Indonesia yang mengidap kanker serviks
sekitar 65% pasien datang ke pelayanan kesehatan dalam
stadium lanjut (Nasution, D, et al,2018).Dengan latar belakang
tersebut tim pengabdi bertujuan meningkatkan pengetahuan wanita
usia subur(WUS) tentang pemeriksaan dini kanker leher rahim,
sehingga diharapkan melalui penyuluhan kesehatan ini WUS yang
memeriksa IVA dapat meningkat. Responden pada penyuluhan ini
adalah 144 WUS vyang berasal dari RW 03, 04 dan 05. Metode
pengabdian ini diawali dengan pendataan jumlah WUS di RW 03, 04
dan 05, dan dilakukan bersama-sama dengan pihak Puskesmas
pembantu yang menyediakan sarana pemeriksaan IVA, pihak Institusi
pendidikan memberikan penyuluhan dan pihak kelurahan Batu
Ampar beserta ibu-ibu kader dan dasa wisma yang turut serta dalam
pendataan serta mengajak WUS untuk hadir pada penyuluhan dan
mengantar periksa IVA ke Puskesmas. Sebelum dan sesudah
dilakukan penyuluhan, responden mengikuti test tentang manfaat dan
tujuan deteksi dini kanker leher rahim dan pemeriksaan IVA,
selanjutnya didata siapa saja yang bersedia dan memenuhi syarat
periksa IVA. Berdasarkan hasil pre dan post test maka didapatkan
hasil peningkatan pemahaman WUS tentang kanker leher rahim dan
deteksi dini pemeriksaan IVA. Ada penambahan jumlah responden
yang mendaftar pemeriksaan IVA  Dapat disimpulkan bahwa
pengabdian kepada masyarakat dengan memberikan penyuluhan
dapat meningkatkan pengetahuan WUS tentang kanker leher rahim
dan pemeriksaan IVA serta memotivasi WUS untuk mengikuti
pemeriksaan IVA.

ABSTRACT

Cervical cancer is the fourth most common cancer in women in the
world, in 2022 (WHO, 2024). Data in Indonesia shows that cervical
cancer is ranked second after breast cancer, with a proportion of 30.8
percent of the total other cancer cases, namely 65,858 new cases and
deaths (The Global Cancer Observatory, 2020). Moreover, around
65% of women of childbearing age in Indonesia suffer from cervical
cancer who come to health services in an advanced stage (Nasution,
D, et al, 2018). With this background, the service team aims to

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 191



ISSN 3064-4550

increase the knowledge of women of childbearing age (WUS) about
early detection for cervical cancer, so that it is hoped that through
this health education WUS who check for IVA can increase. The
respondents in this outreach were 144 WUS who came from RW 03,
04 and 05. This service method began with data collection on the
number of WUS in RW 03, 04 and 05, and was carried out jointly with
the supporting community health center which provided VA
examination facilities, the educational institution provided the
counseling and the Batu Ampar sub-district and the cadres and
village women who participated in the data collection and invited
WUS to attend. counseling and taking IVA checks to the Community
Health Center. Before and after the counseling, respondents took a
test about the benefits and objectives of early detection of cervical
cancer and VIA examination, then they recorded who was willing and
fulfilled the requirements for VIA examination. Based on the results
of the pre and post tests, the results showed an increase in
understanding of WUS and an increase in participants taking part in
IVA examinations. It can be concluded that community service by
health education can increase WUS' knowledge and motivate WUS to
take IVA examinations.

*Corresponding Author: widanarti@binawan.ac.id

PENDAHULUAN

Kanker serviks merupakan kanker paling umum keempat yang terjadi pada wanita di dunia, pada 2022,
diperkirakan ada 660.000 wanita didiagnosis menderita kanker serviks di seluruh dunia dan sekitar 350.000
wanita meninggal karena penyakit tersebut (WHO, 2024). Sementara di Asia kanker leher rahim merupakan
urutan ketiga yang paling banyak menyerang wanita di Asia, dan menjadi penyebab utama kematian wanita
akibat kanker di negara-negara dengan ekonomi menengah ke bawah. Menurut data WHO (2018)
menunjukkan kejadian penyakit kanker serviks di Indonesia sebanyak 136.2 per 100.000 penduduk. Angka
ini menempatkan Indonesia di urutan kedelapan dengan kasus terbanyak di Asia Tenggara, dan peringkat
ke-23 se-Asia. Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas) tahun 2018, prevalensi kanker serviks di Indonesia
mencapai 1.79 per 1000 penduduk. Riset ini juga menemukan, prevalensi tertinggi ada di Yogyakarta
sebanyak 4.86 per 1000 penduduk, disusul Sumatera Barat 2.47, dan Gorontalo 2.44 (Riskesdas, 2018).

Data di Indonesia menunjukan kanker serviks menempati peringkat kedua setelah kanker payudara,
dengan proporsi 30,8 persen dari total kasus kanker lainnya, yakni terdapat 65.858 kasus baru dan kematian
(The Global Cancer Observatory, 2020). Terlebih lagi wanita usia subur di Indonesia yang mengidap kanker
serviks sekitar 65% pasien datang ke pelayanan kesehatan dalam stadium lanjut (Nasution, D, et al, 2018).

Tingginya angka kematian akibat kanker khususnya di Indonesia diantaranya karena kurangnya
informasi yang dimiliki masyarakat, dan umumnya klien dengan kanker datang ke rumah sakit saat
kondisinya sudah parah atau sudah stadium lanjut dan memerlukan penanganan yang lebih kompleks
pembiayaan pengobatan yang tidak sedikit. Kodisi keganasan dapat dikenali dan dideteksi sedini mungkin
sehingga dapat menekan pembiayaan kesehatan. Deteksi dini terhadap kanker payudara dan kanker seviks
dapat dilakukan melalui pemeriksaan payudara sendiri (SADARI) dan untuk kanker leher rahim dapat
dilakukan dengan pemeriksaan Inspeksi Visual Asam Asetat atau IVA-Test (Yayasan Kanker Indonesia,
2021).

Menurut data Dinas Kesehatan Provinsi DKI Jakarta (2015-2016), cakupan pemeriksaan IVA dan
pemeriksaan payudara secara klinik (SADANIS) di Jakarta masih rendah. Misalnya cakupan IVA di
Puskesmas di Jakarta Pusat hanya sekitar 784 orang (0.5%), Jakarta Utara sebanyak 104 orang (0.03%),
Jakarta Barat sebanyak 1.356 orang (0.3%), Jakarta Selatan sebanyak 264 orang (0.07%), dan Jakarta Timur
sebanyak 1.576 orang (0.33%). Rendahnya cakupan deteksi dini kanker leher rahim ini tentu dapat
dipengaruhi oleh beberapa factor, baik pengetahuan, adat istiadat serta budaya dan system nilai yang dianut
oleh masyarakat.
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Berdasarkan kondisi dan data yang ada, maka tujuan dari kegiatan pengabdian ini adalah memberikan
edukasi kepada sub populasi wanita usia subur (WUS) tentang deteksi dini kanker leher rahim dengan
pemeriksaan IVA-Test. Melalui edukasi dan pendidikan kesehatan tentang bahaya kanker leher rahim serta
upaya deteksi dini yang dapat dilakukan oleh wanita usia subur. Melalui kegiatan penyuluhan dan
pendidikan kesehatan diharapkan dapat meningkatkan pemahaman WUS tentang kanker leher rahim dan
selanjutnya WUS mampu memutuskan untuk bersedia melakukan pemeriksaan IVA-Test.

METODE PELAKSANAAN

Metode kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan dengan mendata jumlah wanita usia Subur
(WUS) yang ada di wilayah binaan RW 03, 04 dan 05 Kelurahan Batu Ampar, Kecamatan Kramatjati .
Selanjutnya WUS diundang untuk mengikuti penyuluhan tentang kesehatan organ reproduksi dan deteksi
dini kanker payudara dan kanker leher rahim. Sebelum diberikan penyuluhan peserta diminta mengisi pre-
test dan setelah penyuluhan peserta diminta pula untuk mengisi post test. Selanjutnya peserta diberikan
kesempatan untuk bertanya dan berdiskusi bersama kader dan petugas kesehatan. Adapun topik edukasi
yang diberikan adalah tentang; bahaya kanker leher rahim, manfaat pemeriksaan dini kanker leher rahim,
penjelasan singkat tentang teknik pemeriksaan IVA, diskusi dan tanya jawab seputar kesehatan organ
reproduksi wanita dan kegiatan ditutup dengan identifikasi calom peserta pemeriksaan IVA di Puskesmas
dan di lingkungan Rukun Warga yang sudah ditentukan.

Kegiatan ini melibatkan petugas dari Puskesmas Kecamatan Kramatjati, Petugas KIA Puskesmas Batu
Ampar, Dosen dan Mahasiswa Profesi Ners, para Kader, ibu-ibu dasa wisma, serta para pengurus di wilayah
pak RT dan pak RW setempat.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Hasil dari kegiatan pengabdian ini adalah dilakukan penyuluhan tentang bahaya dari kanker leher rahim
serta pentingnya upaya deteksi sedini mungkin dengan pemeriksaan IVA. Kegiatan diikuti oleh 144 wanita
usia subur dari Rukun Warga (RW) 03, 04, dan 05 kelurahan batu Ampar , Kecamatan Kramatjati, Jakarta
Timur. Kegiatan dilaksanakan pada tempat dan hari yang berbeda, dengan rincian sebagai berikut;

Rw Jumlah Wus/Peserta Penyuluhan Peserta Daftar Iva
03 52 18
04 38 9
04 54 13

Penyuluhan di RW 03

Penyuluhan di RW 04
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Menurut keterangan petugas Puskesmas Kelurahan Batu Ampar, angka peserta daftar pemeriksaan IVA
test mengalami peningktan karena pada kegiatan gebyar IVA sebelumnya hanya ada 1-7 orang saja yang
mendaftar. Hal ini sesuai dengan data yang ada bahwa cakupan IVA test di Indonesia termasuk masih
rendah,hingga tahun 2021, hanya 6,83 persen perempuan usia 30-50 tahun yang menjalani pemeriksaan
skrining dengan metode IVA, dan di 2023, cakupan skrining kanker serviks di Indonesia hanya mencapai
7,02 persen dari target 70 persen (Indarti, 2023). Selanjutnya hasil test sebelum dan sesudah penyuluhan
yang dilakukan di tiga RW tersebut menunjukan adanya peningkatan score tingkat pengetahuan responden
tentang kanker leher rahim dan pemeriksaan IVA. Menurut hasil penelitian Jumaida. dkk, (2020), ada
pengaruh pengetahuan tentang kanker leher rahim terhadap motivasi WUS melakukan pemeriksaan IVA.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kesimpulan dari kegiatan pengabdian ini adalah pemberian edukasi keoada wanita usia subur
menunjukan adanya peningkatan pengetahuan dan kemauan untuk melakukan pemeriksaan IVA. Melalui
edukasi dan diskusi para responden mengungkapkan adanya rasa takut dan malu untuk melakukan
pemeriksaan IVA. Kerjasama yang baik antara pihak Puskesmas, institusi Pendidikan (FKK-Universitas
Binawan Program Profesi Ners dan para kader serta dawis sangat efektive untuk meningkatkan
pengetahuan WUS tentang perlunya deteksi dini terhadap kanker leher rahim.

Sesuai dengan hasil pengabdian di wilayah binaan (RW 03, 04 dan 05 kelurahan Batu Ampar) maka
dapat kami sarankan kepada ibu-ibu kader dan seluruh pihak terkait, agar tetap memberikan motivasi
kepada WUS, melalui pendekatan persuasive. Pendampingan dan monitoring untuk WUS oleh petugas
kesehatan di Puskesmas Pembantu Batu Ampar, para dosen dan Ners pengabdi kader serta ibu-ibu dasa
wisma di wilayah binaan.
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Article Info ABSTRAK

Menstruasi merujuk pada proses fisiologis berupa peluruhan
lapisan endometrium uterus yang disertai perdarahan dan

Keywords: berlangsung secara siklik setiap bulan, kecuali saat terjadi
Edukasi kehamilan. Kegiatan ini adalah melakukan penyuluhan tentang
Gangguan Menstruasi edukasi pengelolaan menstruasi pada remaja. Penyuluhan
Remaja dilakukan dengan mremberikan materi seputar nyeri haid

(dismenore), syndrom premenstruasi, aminore/berhentinya haid
yang ditimbulkan dari gangguan menstruasi. Hasil studi
pendahuluan yang dilakukan pada bulan November 2024 di
SMA Negeri 12 Medan, dilakukan pada 8 siswi klas 1 dan 2
sebanyak 75% dari remaja putri mengatakan merasa nyeri setiap
kali menstruasi dengan tingkat nyeri yang berbeda-beda diukur
dengan menggunakan skala nyeri dari 0 sampai 10. Oleh karena
itu, pendidikan kesehatan menjadi esensial sebagai sarana untuk
memfasilitasi perubahan perilaku individu yang selaras dengan
upaya mencapai kesehatan pribadi dan masyarakat. Dalam
konteks menstruasi, berbagai gangguan sering dialami oleh
wanita, namun tidak jarang kondisi tersebut kerap diabaikan.
Gangguan menstruasi yang tidak ditangani dengan tepat
berpotensi membahayakan kesehatan wanita. Kondisi ini dapat
memengaruhi berbagai aspek kehidupan, terutama pada remaja
putri, seperti menurunnya kenyamanan, penurunan aktivitas,
gangguan pola tidur, berkurangnya nafsu makan, terganggunya
hubungan interpersonal, serta kesulitan berkonsentrasi dalam
belajar dan bekerja. Selain itu, nyeri menstruasi juga berdampak
pada kondisi emosional, termasuk perasaan tidak stabil,
iritabilitas, depresi, dan kecemasan. Penanganan gangguan
menstruasi dapat dilakukan melalui pendekatan farmakologis
dan nonfarmakologis. Terapi farmakologis mencakup
penggunaan obat analgesik, terapi hormonal, obat antiinflamasi
nonsteroid yang menghambat prostaglandin, serta tindakan
dilatasi kanalis. Sementara itu, terapi nonfarmakologis meliputi
teknik relaksasi, kompres hangat atau dingin, dan olahraga
ringan. Dalam pelaksanaan penyuluhan ini, metode yang
digunakan adalah observasi dan wawancara langsung. Tujuan
dari kegiatan ini adalah sebagai upaya untuk meningkatkan
pengetahuan remaja putri mengenai pendidikan kesehatan.
Diharapkan kegiatan ini dapat terus berkembang dan
dilaksanakan secara berkesinambungan sehingga manfaatnya
dapat dirasakan secara luas oleh masyarakat.
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ABSTRACT

Menstruation refers to a physiological process involving the
shedding of the uterine endometrial lining, accompanied by
bleeding, which occurs cyclically every month, except during
pregnancy. This activity aims to provide counseling on
menstrual management education for adolescent girls. The
counseling includes delivering materials related to menstrual
pain  (dysmenorrhea), premenstrual syndrome, and
amenorrhea, which results from menstrual disorders. A
preliminary study conducted in November 2024 at SMA Negeri
12 Medan, involving eight female students from grades 10 and
11, revealed that 75% of the participants experienced pain
during menstruation, with varying pain levels measured using a
pain scale ranging from 0 to 10. Therefore, health education is
essential as a means to facilitate behavioral changes that align
with efforts to achieve both individual and community health. In
the context of menstruation, various disorders are commonly
experienced by women; however, these conditions are often
overlooked. Untreated menstrual disorders can potentially
endanger women's health. This condition can affect various
aspects of life, particularly among adolescent girls, including
decreased comfort, reduced activity levels, disrupted sleep
patterns, loss of appetite, impaired interpersonal relationships,
and difficulty concentrating on studying and working.
Moreover, menstrual pain also impacts emotional well-being,
leading to mood instability, irritability, depression, and anxiety.
The management of menstrual disorders can be approached
through pharmacological and non-pharmacological methods.
Pharmacological treatments include the use of analgesic drugs,
hormonal therapy, nonsteroidal anti-inflammatory drugs
(NSAIDs) that inhibit prostaglandins, and canal dilation
procedures. Meanwhile, non-pharmacological therapies
involve relaxation techniques, warm or cold compresses, and
light physical exercises. The methods used in this counseling
activity include observation and direct interviews. The main
objective of this activity is to enhance adolescent girls'
knowledge of health education. It is expected that this activity
can continue to develop and be implemented sustainably so that
its benefits can be widely experienced by the community.

*Corresponding Author: (yunidastakl5@gmail.com)

PENDAHULUAN
Analisis Situasi

Menstruasi merupakan proses fisiologis yang ditandai dengan keluarnya darah, lendir, dan sisa-sisa sel
dari lapisan endometrium akibat pelepasan berkala dan siklik (deskuamasi), yang terjadi sekitar 14 hari
pasca-ovulasi (Islamy & Farida, 2019). Perdarahan ini berlangsung secara periodik, dengan interval antar
episode disebut sebagai satu siklus menstruasi (Fitria, 2021). Siklus menstruasi dikategorikan teratur
apabila terjadi selama tiga periode berturut-turut dengan interval waktu yang konsisten setiap bulannya
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(Nurfadilah et al., 2022). Secara fisiologis, siklus menstruasi yang normal memiliki rata-rata durasi 28 hari,
dengan rentang 21 hingga 35 hari, dan berlangsung selama 3 hingga 7 hari (Harzif et al., 2018).

Siklus menstruasi normal pada wanita umumnya berlangsung secara periodik dan teratur, yang
menandakan perkembangan serta fungsi reproduksi yang optimal (Simbolon et al., 2018). Sebaliknya,
ketidakteraturan siklus menstruasi dapat menjadi indikasi adanya gangguan menstruasi (Silalahi, 2021).
Gangguan menstruasi merujuk pada kelainan yang terjadi dalam siklus menstruasi, yang dapat meliputi
volume darah yang terlalu sedikit atau berlebihan, nyeri haid (dismenore), hingga gangguan suasana hati
sebelum menstruasi atau premenstrual dysphoric disorder (PMDD). Faktor-faktor yang berkontribusi
terhadap gangguan ini meliputi ketidakseimbangan hormon, status gizi, indeks massa tubuh (IMT), serta
tekanan psikologis seperti stres (Islamy & Farida, 2019).

Jenis gangguan menstruasi yang paling umum meliputi polymenorrhea, yaitu siklus menstruasi yang
lebih pendek atau terjadi lebih sering dengan interval kurang dari 21 hari; oligomenorrhea, yaitu siklus
menstruasi yang memanjang dengan interval lebih dari 35 hari; serta amenorrhea, yaitu kondisi ketika
menstruasi tidak terjadi selama tiga bulan atau lebih pada wanita yang sebelumnya mengalami menstruasi
(Yuniyanti et al., 2022). Siklus menstruasi yang lebih pendek atau terlalu sering dapat mengakibatkan
anovulasi, yakni kondisi di mana sel telur tidak matang sehingga sulit untuk dibuahi. Sementara itu, siklus
yang memanjang dapat menunjukkan produksi sel telur yang jarang atau gangguan kesuburan (Nathalia,
2023). Selain berdampak pada kesuburan, ketidakteraturan siklus menstruasi juga dapat menyebabkan
kehilangan darah dalam jumlah besar, yang berisiko memicu anemia dan osteoporosis dini. Jika tidak
ditangani, kondisi ini dapat menurunkan kualitas hidup akibat ketidaknyamanan dalam beraktivitas dan
berpotensi menimbulkan masalah kesehatan yang lebih serius (Rohan, 2023).

Menurut laporan WHO (2023), prevalensi gangguan siklus menstruasi pada wanita mencapai sekitar
45%. Data Riset Kesehatan Dasar (2023) menunjukkan bahwa di Indonesia, 13,7% wanita berusia 10-59
tahun mengalami siklus menstruasi tidak teratur dalam kurun waktu satu tahun. Pada kelompok usia 17-29
tahun dan 30-34 tahun, prevalensi gangguan menstruasi mencapai 16,4%. Di antara alasan utama yang
dikemukakan terkait ketidakteraturan siklus menstruasi adalah gangguan psikologis dan tekanan pikiran,
yang mencapai 5,1% (Yuni & Ari, 2023). Penelitian yang dilakukan oleh Nathalia (2023) terhadap
mahasiswi STIT Diniyyah Puteri Kota Padang Panjang menunjukkan bahwa dari 89 responden, sebanyak
67,4% mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur. Sementara itu, penelitian oleh Salmawati et al.
(2023) pada mahasiswi keperawatan semester VII di Universitas Nasional Jakarta menemukan bahwa
53,5% dari 99 responden mengalami siklus menstruasi yang tidak teratur. Temuan ini mengindikasikan
bahwa sebagian besar responden memiliki siklus menstruasi yang normal dengan rata-rata 28 hari (21-35
hari), sedangkan sebagian kecil mengalami siklus abnormal dengan durasi kurang dari 21 hari atau lebih
dari 35 hari.

Berbagai faktor dapat memengaruhi gangguan siklus menstruasi, termasuk stres, kecemasan, aktivitas
fisik, dan kualitas tidur (Salmawati et al., 2023). Kualitas tidur diukur berdasarkan kemudahan seseorang
untuk memulai dan mempertahankan tidur (Murwani & Utari, 2021). Durasi tidur yang normal pada
individu dewasa bervariasi antara 5 hingga 10 jam per hari, dengan rata-rata 6-8 jam per hari (Tulina et al.,
2023). Aspek kualitas tidur meliputi dimensi kualitatif, seperti kedalaman tidur, dan dimensi kuantitatif,
seperti durasi tidur, waktu yang dibutuhkan untuk tertidur, serta frekuensi terbangun di malam hari. Kualitas
tidur yang baik ditandai dengan ketiadaan tanda-tanda kurang tidur dan tidak adanya gangguan tidur
(Sugiono et al., 2022). Faktor-faktor yang memengaruhi kualitas tidur meliputi stres, gaya hidup, dan
aktivitas fisik (Potter & Perry, 2023).

Tulina et al. (2023) menyatakan bahwa kualitas tidur yang buruk dapat menghambat produksi hormon
melatonin. Cheng et al. (2023) menambahkan bahwa hormon melatonin, yang disintesis oleh organ
reproduksi wanita seperti ovarium, plasenta, dan uterus, memiliki peran penting dalam mengatur siklus
tidur, perkembangan pubertas, serta adaptasi terhadap lingkungan. Melatonin diproduksi oleh kelenjar
pineal pada malam hari dan berperan dalam mengatur waktu tidur-bangun. Selain itu, hormon ini juga
memengaruhi produksi estrogen, di mana penurunan kadar melatonin dapat menyebabkan peningkatan
kadar estrogen yang selanjutnya berdampak pada ketidakteraturan siklus menstruasi (Lovani, 2023).

Berdasarkan latar belakang tersebut, upaya penyuluhan mengenai edukasi pengelolaan gangguan
menstruasi pada remaja di SMA Negeri 12 dilaksanakan sebagai bentuk pengabdian kepada masyarakat.
Kegiatan ini bertujuan untuk mengkaji hubungan antara periode haid dan gangguan menstruasi pada remaja,
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meningkatkan pemahaman siswa terkait penanganan gangguan menstruasi, serta memberikan informasi
mengenai strategi pencegahan dan penanganan yang efektif bagi remaja putri.

METODE PELAKSANAAN
Tempat dan Waktu Kegiatan Pengabdian Masyarakat
Pelaksanaan Kegiatan Penpegabdian Masyarakat ini dilaksanakan di yaitu antara lain:
Waktu Pelaksanaan Kegiatan Penyuluhan Tentang

No Waktu Kegiatan penyuluhan Kegiatan peserta
1. Pembukaan: a. Menjawab salam
- Memberi salam b. Mendengarkan
- Memperkenalkan dari c. Melakukan
20 menit - Melakukan ice breaking d. Memperhatikan

- Menjelaskan tujuan penyuluhan
- Menyebutkan materi/pokok bahasan
yang akan disampaikan

2. Pelaksanakan: - Menyimak dan
- Menjelaskan materi penyuluhan memperhatikan
secara berurutan dan teratur.

Materi:
- Pengertian menstruasi
- proses fisiologi menstruasi
- Siklus menstruasi, jumlah/durasi
menstruasi, dan tiga jenis menstruasi
gangguan haid yaitu Dismenorrhoe,
Amenorrhoe, Pre Menstruasi
50 menit Syndrome
- Pengertian Siklus menstruasi,
jumlah/durasi menstruasi dan tiga
jenis gangguan menstruasi meliputi
Dismenorrhoe, Amenorrhoe, Pre
Menstruasi Syndrome
- Menjelaskan tanda dan gejala
menstruasi serta penanganan dan
pencegahan nyeri saat menstruasi
- Beberapa hal yang dapat dilakukan
untuk mengatasi sakit perut sewaktu

menstruasi.
Evaluasi: - Merespon dan bertanya
3. 30 menit - Memberi kesempatan kepada sasaran
untuk bertanya
Penutup: - Menjawab salam
4, 15 menit - Mengakhiri penyuluhan,

mengucapkan terima kasih dan salam

Khalayak Sasaran
Sasaran utama dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah seluruh siswi SMA Negeri 12 Medan,
dengan jumlah peserta yang direncanakan sebanyak 45 orang.

Metode Pengabdian Masyarakat

Metode yang digunakan dalam pengabdian masyarakat yang dilakukan adalah dengan memberikan
Edukasi melalui Penyuluhan tentang Pentingnya menjaga kesuburan remaja dan mengetahui jenis dan cara
menangani gangguan mesntruasi. Kegiatan ini dilakukan dengan tahapan :
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1. Tahap Persiapan :
a. Mempersiapkan alat yang akan digunakan seperti : proyektor, laptop,
b. Mempersiapkan partisipan secara antrian dengan mengikuti protokol kesehatan dimulai

dari pendaftaran,/ pendataan,

¢. Membuat pendokumentasian kegiatan

2. Tahap Pelaksanaan
Kegiatan diawali dengan sesi pembukaan yang mencakup sapaan kepada seluruh
peserta dan perkenalan singkat oleh pemateri. Selanjutnya, dilakukan pemaparan
materi bertema "Pengelolaan Gangguan Menstruasi: Edukasi untuk Remaja Usia
Subur tentang Kesehatan Reproduksi”. Setelah penyampaian materi, kegiatan
dilanjutkan dengan sesi tanya jawab atau diskusi interaktif untuk memperdalam
pemahaman peserta mengenai topik yang telah dipaparkan.

Indikator Keberhasilan

a.  Struktur
Peserta yang hadir adalah remaja SMA 12 Medan. Setting tempat kegiatan disesuaikan
dengan jumlah yang telah didata dan direncanakan berjalan dengan baik sesuai target yang
diharapkan dengan terjadinya penekanan gangguan menstruasi.

b. Proses
Pelaksanaan kegiatan komunitas ini dilakukan dalam waktu sehari yaitu pada Hari Rabu, 06
November 2024 dari pukul 12.00 — selesai sesuai jadwal yang telah disusun sebelumnya.

c. Hasil
Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk membekali siswi SMA Negeri 12
Medan dengan pemahaman yang komprehensif mengenai tujuan dan manfaat penyuluhan
yang diselenggarakan. Melalui kegiatan ini, peserta diharapkan mampu meningkatkan
kesadaran terhadap kondisi kesehatan reproduksi mereka melalui pemeriksaan yang tepat,
memahami berbagai metode penanganan gangguan menstruasi, serta berpartisipasi secara
aktif dalam seluruh rangkaian penyuluhan yang diberikan.

Metode Evaluasi

Metode evaluasi dalam kegiatan pengabdian masyarakat ini akan dilaksanakan pada awal dan akhir
kegiatan. Melalui evaluasi tersebut, diharapkan seluruh siswi SMA Negeri 12 Medan dapat memahami
pentingnya menjaga kesehatan reproduksi remaja, khususnya dalam memelihara kesuburan, serta
mengetahui berbagai jenis gangguan menstruasi beserta cara penanganannya secara tepat dan efektif.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

HASIL
Indikator Peserta Penyuluhan SMA Negeri 12 Medan Berdasarkan Usia
Jenis Kelamin Usia
15 tahun 16 tahun 17 tahun
Perempuan 10(22,2%) 15 (33,3%) 20 ( 44,5%)
Jumlah 10 (22,2%) 15 (33,3%) 20 ( 44,5%)

Berdasarkan data dalam tabel, hasil kegiatan pengabdian masyarakat di SMA Negeri 12 Medan
menunjukkan bahwa dari total 45 peserta yang mengikuti penyuluhan, mayoritas berusia 17 tahun,
yaitu sebanyak 20 siswa (44,5%). Selanjutnya, sebanyak 15 siswa (33,3%) berusia 16 tahun, sedangkan
sisanya, yaitu 10 siswa (22,2%), berusia 15 tahun.

Indikator Siswa Yang Paham Tentang Gangguan Menstruasi Dan Penanganannya Sebelum
Dan Sesudah Dilakukan Penyuluhan

Indikator Sebelum Sesudah
Paham 7 (15,5%) 43(95,5 %)
Belum Paham 38 (84,5%) 2 (4,5%)

Berdasarkan data pada Tabel 4.2, sebelum dilakukan penyuluhan, sebanyak 38 siswa (84,5%)
belum memahami gangguan menstruasi dan cara penanganannya, sementara 7 siswa (15,5%) sudah
memiliki pemahaman terkait topik tersebut. Setelah penyuluhan dilaksanakan, terjadi peningkatan
pemahaman yang signifikan, dengan 43 siswa (95,5%) yang memahami materi dan hanya 2 siswa
(4,5%) yang masih belum memahaminya.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan agar para siswi SMA Negeri 12 Medan dapat
memahami maksud dan tujuan dari pelaksanaan penyuluhan, meningkatkan kesadaran akan kesehatan
reproduksi melalui pemeriksaan kesehatan, mengetahui cara mencegah anemia dan stunting, serta
mengikuti seluruh rangkaian kegiatan penyuluhan dengan aktif dan antusias (Sandy, 2022).

PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian masyarakat yang dilakukan di SMA Negeri 12 Medan bertujuan untuk
mengedukasi siswi remaja mengenai gangguan menstruasi dimana disaat dilakukan penyuluhan siswi SMA
Negeri 12 Medan rata-rata berkisar 15-17 tahun. Dimana, Rentang usia 15 hingga 17 tahun tergolong dalam
tahap remaja pertengahan yang ditandai oleh berbagai perubahan fisik, emosional dan sosial. Pada tahap
ini, remaja berada dalam puncak fase pubertas, di mana sistem reproduksi mereka mengalami
perkembangan yang signifikan. Secara biologis, tubuh mulai matang dan mempersiapkan diri untuk fungsi
reproduksi. Selain itu, usia ini juga menjadi waktu Kkrusial untuk membangun kebiasaan sehat guna
mencegah gangguan pada sistem reproduksi, khususnya pada perempuan yang telah mengalami menstruasi.

Selama masa pubertas, sistem reproduksi mulai berfungsi secara aktif. Pada remaja perempuan,
menstruasi biasanya telah terjadi, meskipun siklusnya mungkin masih belum stabil. Hormon estrogen dan
progesteron memegang peran krusial dalam mengatur siklus menstruasi serta mendukung perkembangan
organ reproduksi, seperti rahim, indung telur, dan payudara.

Meskipun menstruasi merupakan proses alami pada perempuan, banyak remaja yang mengalami
gangguan menstruasi, seperti siklus yang tidak teratur, nyeri hebat (dismenore), atau perdarahan berlebihan.
Kondisi ini dapat dipengaruhi oleh ketidakseimbangan hormon, gaya hidup, maupun kebiasaan sehari-hari
(Octaviani, 2019). Oleh karena itu, penting untuk memperhatikan berbagai aspek yang mendukung
kesehatan sistem reproduksi guna mencegah terjadinya gangguan menstruasi.

Pertama, menjaga pola makan yang sehat berperan penting dalam mempertahankan keseimbangan
hormon. Remaja disarankan untuk mengonsumsi makanan kaya zat besi, protein, dan vitamin, seperti
sayuran hijau, kacang-kacangan, ikan, serta daging tanpa lemak. Sebaliknya, konsumsi makanan cepat saji,
minuman bersoda, dan makanan tinggi gula perlu dibatasi karena dapat memengaruhi keseimbangan
hormon. Pola makan yang tidak seimbang juga berisiko memicu anemia, yang kerap menjadi salah satu
penyebab ketidakteraturan siklus menstruasi (Muhayati, 2019).

Kedua, olahraga teratur dapat membantu menjaga berat badan ideal dan mengatur hormon tubuh.
Aktivitas fisik seperti jogging, yoga atau berenang sangat baik untuk kesehatan reproduksi. Namun, penting
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untuk tidak melakukan olahraga berlebihan, karena hal ini justru dapat mengganggu siklus menstruasi
(Ariesthi, 2020).

Ketiga, mengelola stres adalah kunci penting untuk menjaga siklus menstruasi yang teratur. Stres yang
berlebihan dapat mengganggu keseimbangan hormon, sehingga menyebabkan siklus yang tidak normal
(Alpiah, 2024). Oleh karena itu, remaja perlu melatih diri untuk melakukan teknik relaksasi, seperti
meditasi atau cukup tidur, agar tubuh dan pikiran tetap sehat.

Keempat, penting bagi remaja untuk memantau siklus menstruasi mereka dengan menggunakan
kalender menstruasi, yaitu mencatat tanggal awal dan akhir menstruasi setiap bulan membantu mengetahui
pola normal siklus. Jika terdapat gangguan seperti siklus yang terlalu panjang, terlalu pendek atau nyeri
yang ekstrem, maka langkah ini dapat menjadi panduan untuk berkonsultasi dengan dokter.

Terakhir, menjaga kebersihan alat reproduksi juga sangat penting, terutama selama menstruasi.
Penggunaan pembalut yang bersih dan menggantinya secara rutin setiap 3-4 jam akan membantu mencegah
infeksi (Rima, 2020). Membersihkan area genital dengan air bersih juga menjadi kebiasaan yang perlu
diterapkan untuk menghindari berbagai gangguan kesehatan.

Dengan memperhatikan hal-hal di atas, remaja dapat menjaga kesehatan sistem reproduksi mereka.
Jika terdapat gangguan menstruasi yang berlangsung dalam jangka waktu lama atau terasa sangat
mengganggu, sebaiknya segera berkonsultasi dengan dokter. Usia 15-17 tahun adalah masa penting dalam
membangun kebiasaan sehat yang akan berdampak pada kesehatan reproduksi di masa mendatang.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Penyuluhan mengenai gangguan menstruasi berperan penting dalam meningkatkan pemahaman
masyarakat, khususnya remaja putri, tentang bagaimana siklus menstruasi memengaruhi kesehatan
reproduksi. Melalui edukasi ini, diharapkan siswi SMA Negeri 12 Medan memahami bahwa gangguan
menstruasi, seperti nyeri berlebihan, siklus yang tidak teratur, atau perdarahan berat, sering kali disebabkan
oleh faktor hormonal, gaya hidup, atau kesehatan fisik yang kurang optimal.

Pencegahan gangguan menstruasi dapat dilakukan dengan menerapkan pola hidup sehat, seperti
menjaga pola makan bergizi, rutin berolahraga, dan mengelola stres. Kebiasaan menjaga kebersihan area
reproduksi juga sangat penting untuk mencegah infeksi yang dapat memperburuk kondisi menstruasi.
Dalam penanganannya, remaja diajak untuk mengenali tanda-tanda gangguan yang memerlukan konsultasi
medis, seperti menstruasi yang terlalu sering, tidak terjadi selama beberapa bulan, atau nyeri yang tidak
kunjung reda.

Selain itu, penggunaan kalender menstruasi menjadi salah satu alat penting yang ditekankan dalam
penyuluhan ini. Dengan mencatat tanggal mulai dan akhir menstruasi setiap bulan, perempuan dapat
memantau pola siklusnya, mendeteksi perubahan atau gangguan, serta mengetahui kapan waktu terbaik
untuk berkonsultasi ke dokter jika ada kelainan. Kalender menstruasi juga membantu mengedukasi
perempuan tentang periode subur dan fase hormon dalam tubuh mereka, sehingga mereka dapat lebih
memahami kondisi kesehatan reproduksinya secara menyeluruh.

Penyuluhan ini diharapkan dapat memberikan dampak jangka panjang bagi kesehatan reproduksi
remaja, membantu mereka mencegah gangguan menstruasi, serta mengelola kesehatan reproduksi dengan
lebih baik melalui informasi dan kebiasaan yang diberikan selama program pengabdian masyarakat.

Saran

Disarankan untuk para siswi untuk lebih memperhatikan pola menstruasi mereka. Jika mengalami
gangguan menstruasi, langkah pertama yang harus dilakukan adalah mencatat siklus Anda menggunakan
kalender atau aplikasi menstruasi. Dengan mencatat tanggal mulai dan akhir menstruasi, Anda dapat
mengenali pola normal dan mendeteksi gangguan seperti siklus yang terlalu pendek, terlalu panjang, atau
nyeri yang tidak wajar.

Selain itu, terapkan pola hidup sehat. Konsumsilah makanan bergizi seperti sayuran hijau, buah-
buahan, dan makanan kaya zat besi untuk mendukung kesehatan hormon. Jangan lupa untuk berolahraga
secara teratur, namun hindari aktivitas fisik yang terlalu berat. Jika Anda merasa stres karena tugas sekolah
atau tekanan lainnya, cobalah meluangkan waktu untuk relaksasi dengan teknik pernapasan dalam, yoga,
atau sekadar mendengarkan musik.
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Jika gangguan menstruasi yang Anda alami tidak kunjung membaik, disarankan untuk segera
berkonsultasi dengan dokter umum atau spesialis kandungan. Jangan malu atau ragu untuk berbicara
tentang kesehatan reproduksi, karena ini adalah bagian penting dari menjaga kesehatan. Jika gangguan
menstruasi disertai rasa cemas atau stres berlebih, pertimbangkan juga untuk berbicara dengan konselor
sekolah atau psikolog.

Melalui langkah-langkah ini, Anda tidak hanya akan lebih memahami tubuh Anda sendiri tetapi juga
dapat mencegah gangguan menstruasi yang lebih serius. Percayalah bahwa menjaga kesehatan menstruasi
adalah kunci bagi setiap siswi untuk tetap aktif dan produktif dalam menjalani aktivitas sehari-hari.
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PENERAPAN POLA HIDUP ” CERDIK” SOLUSI KESEHATAN BAGI
LANSIA BERISIKO HIPERTENSI DAN LANSIA HIPERTENSI

Supriadi?”, Dian Yuniar Syanti ?
1.2 Jurusan Keperawatan Poltekkes Kemenkes Bandung

Article Info ABSTRAK

Lanjut usia adalah fase kehidupan di mana banyak terjadi perubahan
fisiologis karena proses degeneratif yang dapat meningkatkan risiko
hipertensi. Gaya hidup yang tidak sehat, kurangnya aktivitas fisik, dan
Keywords: obesitas adalah faktor lain yang memperburuk kesehatan lanjut usia.

Risk . Pengabdian masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan
Hypertension . . .
Eiderly pengetahuan dan keterampilan lanjut usia dalam menerapkan pola

CERDIK hidup sehat, terutama bagi orang tua yang memiliki risiko hipertens
melalui program CERDIK. Program ini diadakan di Kelurahan
Pajajaran Kota Bandung dengan 40 orang lanjut usia menjadi peserta,
dibagi dua kelompok, lansia berisiko dan lansia hipertensi. Masing
masing kelompok sebanyak 20 lansia. Didapatkan hasil Pemahaman
yang lebih baik tentang pola hidup sehat termasuk cek kesehatan
secara teratur, berhenti merokok, rajin berolahraga, diet yang sehat,
istirahat yang cukup, dan mengelola stres. Kegiatan pembinaan ini
juga mengajarkan cara menjaga pola hidup sehat. Hasil kegiatan ini
menunjukkan bahwa pengetahuan dan keterampilan lanjut usia telah
meningkat secara signifikan dalam menerapkan pola hidup sehat
CERDIK. Diharapkan kader kesehatan setempat dapat melanjutkan
program ini dengan menerapkan edukasi serupa di Posyandu dan
aktivitas kesehatan lainnya di masyarakat.

ABSTRACT

Elderly is a phase of life in which many physiological changes occur
due to degenerative processes that can increase the risk of
hypertension. An unhealthy lifestyle, lack of physical activity, and
obesity are other factors that worsen the health of the elderly. This
community service aims to improve the knowledge and skills of the
elderly in implementing a healthy lifestyle, especially for parents who
are at risk of hypertenses through the CERDIK program. This
program was held in Pajajaran Village, Bandung City with 40 elderly
people as Participants were divided into two groups, the elderly at risk
and the elderly with hypertension as many as 20 elderly people each.
Obtained results of a better understanding of a healthy lifestyle
including regular health checks, quitting smoking, exercising
diligently, healthy diet, adequate rest, and managing stress. This
coaching activity also teaches how to maintain a healthy lifestyle. The
results of this activity show that the knowledge and skills of the
elderly have increased significantly in implementing a healthy
lifestyle CERDIK. It is hoped that local health cadres can continue
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this program by implementing similar education at Posyandu and
other health activities in the community.

*Corresponding Author: supriadiyadi74@yahoo.co.id

PENDAHULUAN

Pusat Kesehatan Masyarakat (Puskesmas) adalah pusat kesehatan yang melakukan upaya kesehatan
masyarakat primer dan pelayanan kesehatan individu, dengan fokus pada langkah-langkah promosi dan
pencegahan untuk mencapai kesehatan yang optimal dalam yurisdiksinya (1). Inisiatif kesehatan
masyarakat (UKM) meliputi kegiatan yang bertujuan untuk menjaga dan meningkatkan kesehatan, serta
mencegah dan mengatasi masalah kesehatan, yang menyasar keluarga, kelompok, komunitas, dan upaya
kesehatan individu (UKP), yang terdiri dari kegiatan dan/atau serangkaian layanan kesehatan yang dibuat
untuk meningkatkan kesehatan, mencegah penyakit, meringankan penderitaan penyakit, dan memulihkan
kesejahteraan individu.(2)

Puskesmas berfungsi sebagai pelaksana utama UKM dan UKP di wilayah yang ditunjuk Puskesmas
berfungsi sebagai fasilitas pelayanan kesehatan primer yang terdekat dengan masyarakat, yang bertujuan
untuk membina masyarakat yang sehat di daerah.(3) Pelaksanaan inisiatif kesehatan di Puskesmas
menganut prinsip paradigma sehat, akuntabilitas daerah, otonomi masyarakat, pemerataan, teknologi yang
sesuai, serta integrasi dan keberlanjutan, khususnya dalam pelaksanaan program pelayanan kesehatan
masyarakat (Perkesmas). Menurut Permenkes RI No. 75 Tahun 2014 tentang Puskesmas, ditetapkan bahwa,
secara organisasi, Perkesmas harus dilaksanakan bersama UKM vital di perkotaan, pedesaan, dan terpencil,
termasuk daerah yang sangat terpencil.(4)

Puskesmas memiliki kewenangan untuk menyelenggarakan UKM dan UKP serta berfungsi sebagai
wadah edukasi bagi tenaga kesehatan. Oleh karena itu, perawat di Puskesmas tidak hanya ditugaskan untuk
memberikan layanan keperawatan—meliputi perawatan individu, keluarga, kelompok, dan masyarakat—
tetapi juga mendidik tenaga kesehatan masa depan, terutama calon perawat, untuk menumbuhkan
kemandirian masyarakat. Menurut Undang-Undang Nomor 38 Tahun 2014 tentang Keperawatan, perawat
diwajibkan untuk memenuhi enam peran: penyedia asuhan keperawatan, pendidik dan konselor untuk klien,
pengelola layanan keperawatan, peneliti keperawatan, pelaksana tugas berdasarkan wewenang yang
didelegasikan, dan/atau pelaksana tugas dalam situasi terbatas tertentu. Untuk memenuhi fungsi-fungsi
tersebut, Perawat Puskesmas harus melakukan banyak tugas yang terkait dengan pelayanan asuhan
keperawatan dalam kerangka UKP dan UKM.

Saat ini, individu dihadapkan pada penyakit menular (PM), penyakit tidak menular (PTM), dan
hipertensi (tekanan darah tinggi)(5) Hipertensi menyebabkan kematian 9,4 juta orang secara global setiap
tahun. Organisasi Kesehatan Dunia (WHO) memproyeksikan bahwa Prevalensi hipertensi akan meningkat
bersamaan dengan populasi yang bertambah. Pada tahun 2025, lebih dari 29% populasi global diperkirakan
akan terkena hipertensi, dengan prevalensi tertinggi terjadi di negara-negara berkembang. Laporan Status
Global tentang Penyakit Tidak Menular 2010 oleh WHO menunjukkan bahwa 40% individu di negara
berkembang menderita hipertensi, dibandingkan dengan 35% di negara-negara industri. Di kawasan Asia
Tenggara, 36% orang dewasa menderita hipertensi..(6)

Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas)mengungkapkan bahwa lebih dari 25% orang Indonesia menderita
hipertensi. Sayangnya, hampir tidak 10% mengetahui hipertensi mereka. Diagnosis ditentukan oleh
profesional kesehatan. Tingkat kematian penyakit kardiovaskular yang terkait erat dengan hipertensi di
antara pasien yang dirawat di rumah sakit menempati urutan tertinggi dibandingkan dengan gangguan
lainnya.

Peningkatan insiden hipertensi disebabkan oleh perubahan gaya hidup penduduk Indonesia, yang
mempengaruhi penduduk perkotaan dan pedesaan. Direktorat Penyakit Tidak Menular melalui berbagai
upaya agar masyarakat untuk mengadopsi praktik "CERDIK" dengan sering melakukan penilaian
kesehatan, menghindari merokok tembakau dan polutan udara lainnya, mempertahankan latihan fisik yang
konsisten, mengikuti diet sehat dengan asupan kalori yang seimbang, memastikan istirahat yang cukup, dan
mengelola stres secara efektif. Inisiatif "CERDIK" membutuhkan peningkatan dan intensifikasi yang
berkelanjutan, terutama dalam hal sosialisasi di wilayah pinggiran kota. Penelitian menunjukkan bahwa
variabilitas tekanan darah sama pentingnya dalam menilai risiko. Namun demikian, beberapa rekomendasi
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pedoman untuk diagnosis dan manajemen hipertensi terus bergantung pada ukuran tekanan darah klinis
tunggal. Hipertensi memang dapat dimitigasi dengan modifikasi gaya hidup.(7)

Kementerian Kesehatan berupaya untuk meningkatkan kesadaran diri melalui inisiatif pos pembinaan
terpadu penyakit tidak menular (Pos Bindu PTM). Masyarakat didorong untuk mengadopsi praktik
CERDIK yang Termasuk pemeriksaan kesehatan rutin, penghapusan asap rokok dan polutan udara lainnya,
aktivitas fisik yang konsisten, diet seimbang dan bergizi, istirahat yang cukup, dan manajemen stres yang
efektif. Masyarakat juga bisa mendapatkan informasi mengenai faktor risiko, deteksi, pengobatan, dan
manajemen tanggap darurat hipertensi(8,9). Dalam konteks ini, Perguruan Tinggi Kesehatan, khususnya
Politeknik Kesehatan Kementerian Kesehatan Bandung, berkontribusi dalam pencegahan dan penanganan
klien dengan hipertensi, sehingga meningkatkan kualitas hidup mereka melalui pengembangan program
teknologi dan keilmuan untuk pengabdian kepada masyarakat, yang merupakan salah satu tri dharma
Perguruan Tinggi.(3)

METODE PELAKSANAAN

Metode "CERDIK" yang digunakan untuk mempromosikan gaya hidup sehat bagi lansia berisiko
hipertensi di Kelurahan Pajajaran, Kota Bandung dengan melibatkan 40 peserta, dibagi dua kelompok,
lansia berisiko kelompok 1 dan lansia hipertensi kelompok 2 masing masing sebanyak 20 lansia dan
edukasi dilakukan secara terpisah. Edukasi kesehatan yang berkaitan dengan Gaya Hidup Sehat "CERDIK"
(Penilaian kesehatan rutin, Penghapusan asap rokok dan polutan udara lainnya, Aktivitas fisik teratur, Diet
seimbang, Istirahat yang cukup, dan Manajemen stres) dilaksanakan dua mingguan selama satu bulan,
diikuti dengan sesi pendampingan oleh kader kesehatan di daerah tempat tinggal lansia.

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Hasil Pengabdian Masyarakat

a. ldentifikasi Faktor Risiko
Sebelum melakukan pembinaan pola hidup sehat CERDIK, terlebih dahulu dilakukan pemeriksaan
atau skrining terhadap factor risiko. Hasilnya sebagai berikut:

Tabel 5.1 Hasil Skreening terhadap Lansia

Grafik 1 Kateori Usia Lansia Grafik 2 Kategori IMT Lansia
30 (75%) 28 (70%)
30 30
20 10 (25%) 20 10 (20%)
10 - 10 2 (5%) '
ay
0 0
Lansia Lansia Risiko Kurang Normal Lebih
Grafik 3 Kategori Merokok Grafik 4. Kategori Tekanana Darah
28 (70%)
30 40 22 (55%) 18 (45%)
12 (30%
20 (30%)
20
10
0 0
Merokok Tidak Normal Tinggi
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Berdasarkan grafik diatas terlihat bahwa 10 (25%) lansia risiko,10 (20%) memiliki IMT lebih, 12
(30%) merokok, dan 18 (45%) mengalami hipertensi.

. Pendidikan Kesehatan
Edukasi dilakukan dua kali seminggu selama satu bulan. Dengan hasil Pola terjadi peningkatan skor
sebelum dan sesudah Pendidikan kesehatan, sebagai berikut:

Grafik 5. Rerata Nilai Pendidikan kesehatan
Pola hidup sehat CERDIK - Klp 1

100 49,5 2
0

Nilai sebelum Nilai Sesudah

Grafik 6. Rerata Nilai Pendidikan Kesehatan
Pola hidup sehat CERDIK - Klp 2

100 51,5 64,5
0

Nilai Sebelum Nilai Sesudah

Berdasarkan grafik 5 dan 6 terlihat bahwa terjadi peningkatan rerata nilai pendidikan kesehatan
tentang pola hidup sehat CERDIK pada lansia risiko hipertensi. Kelompok 1 terjadi peningkatan dari
49,5 menjadi 62,5 dan Kelompok 2 terjadi peningkatan dari 51,5 menjadi 64,5 hal ini berarti Semua
lansia mampu mengikuti pembinaan dan latihan mengembangkan pola hidup sehat CERDIK.

2. Pembahasan

Pemberdayaan masyarakat bertujuan untuk menumbuhkan kemandirian dan kesejahteraan melalui
peningkatan pengetahuan, sikap, dan kemampuan yang selaras dengan isu inti dan prioritas kebutuhan
masyarakat, khususnya melalui bimbingan (10). Penerapan program gaya hidup sehat CERDIK untuk
lansia yang berisiko dan penderita hipertensi berkontribusi pada peningkatan skor rata-rata dari 49,5
menjadi 62,5 pada kelompok 1 dan dari 51,5 menjadi 64,5 pada kelompok 2. Kegiatan yang bertujuan
untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan meliputi pendidikan kesehatan. Pada orang tua,
hipertensi sebagian besar bermanifestasi sebagai hipertensi sistolik terisolasi (HST), di mana tekanan
sistolik yang meningkat secara substansial meningkatkan risiko stroke dan infark miokard, meskipun
tekanan diastolik tetap dalam kisaran normal(11). Hipertensi sistolik terisolasi adalah jenis hipertensi
yang dominan di antara populasi lanjut usia. Dalam sebuah penelitian, hipertensi bertanggung jawab
atas 87% kasus di antara mereka yang berusia 50 hingga 59 tahun. Hipertensi merupakan faktor risiko
yang signifikan untuk stroke, gagal jantung, dan penyakit koroner, dengan dampaknya diantisipasi
lebih menonjol pada individu yang lebih tua daripada pada populasi yang lebih muda. (12)

Untuk mengatasi masalah kesehatan lansia, penting untuk menerapkan pendidikan kesehatan yang
meningkatkan kesadaran dan mempromosikan gaya hidup sehat, yang dikenal sebagai CERDIK.
Adopsi gaya hidup sehat sangat penting untuk mencegah timbulnya masalah kesehatan pada orang tua,
termasuk risiko seperti hipertensi dan stroke.(13)

Membiarkan lansia tetap tidak sehat memfasilitasi munculnya masalah kesehatan, baik secara
langsung maupun tidak langsung. Individu yang lebih tua yang tidak memiliki informasi dan
kemampuan yang memadai mengenai penuaan yang baik dapat menunjukkan perilaku yang tidak
sehat, termasuk pilihan diet yang buruk dan kebiasaan merokok. menegaskan bahwa hipertensi
memaksa jantung untuk mengerahkan upaya yang lebih besar, sehingga mempercepat kerusakan
dinding saluran darah. Hipertensi menggandakan risiko penyakit jantung dan meningkatkan risiko
stroke dibandingkan dengan individu tanpa hipertensi. (8)

Selain itu, hipertensi menyebabkan gagal jantung, masalah ginjal, dan gangguan penglihatan. Studi
menunjukkan bahwa hipertensi dapat mengurangi volume otak, yang menyebabkan penurunan
kemampuan kognitif dan intelektual. Konsekuensi yang paling parah adalah efek jangka panjangnya,
yang mengakibatkan kematian mendadak.(14)
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Peningkatan insiden hipertensi disebabkan oleh perubahan gaya hidup, yang mempengaruhi
populasi perkotaan dan pedesaan. Direktorat Penyakit Tidak Menular berupaya mendorong
masyarakat untuk mengadopsi praktik "CERDIK" dengan sering melakukan penilaian kesehatan,
menghindari merokok tembakau dan polutan udara lainnya, mempertahankan latihan fisik yang
konsisten, mengikuti diet bergizi dengan asupan kalori seimbang, memastikan istirahat yang cukup,
dan mengelola stres secara efektif. Inisiatif "CERDIK" membutuhkan peningkatan berkelanjutan dan
intensifikasi, terutama dalam hal sosialisasi di daerah pinggiran kota. (6)

Transisi ke paradigma baru, khususnya paradigma berorientasi kesehatan, di mana layanan madis
beralih ke perawatan kesehatan, memprioritaskan tindakan promotif dan pencegahan daripada upaya
pengobatan, mengintegrasikan layanan yang terpisah sebelumnya, mengubah keinginan menjadi
kebutuhan, dengan dukungan masyarakat yang komprehensif. (15)
Peningkatan tahunan dalam harapan hidup menjadi semakin jelas. Ini akan berdampak pada berbagai
aspek kehidupan lansia, baik secara pribadi maupun dalam kaitannya dengan keluarga dan masyarakat.
Oleh karena itu, berbagai inisiatif dilakukan untuk secara efektif mengatasi masalah kesehatan lansia
melalui pendidikan kesehatan yang tepat dan program kesehatan berbasis masyarakat (UKBM) untuk
lansia, seperti Posyandu.(16) Untuk mencegah komplikasi fatal, sangat penting untuk mencegah
hipertensi pada individu yang berisiko dan mengelolanya secara efektif pada klien yang pernah
mengalami hipertensi, khususnya melalui penerapan gaya hidup sehat CERDIK.

Inisiatif untuk mempromosikan pendidikan kesehatan di kalangan lansia merupakan sarana
pemberdayaan dalam kerangka operasional.(17) Harapannya adalah bahwa individu lanjut usia yang
mampu mempertahankan gaya hidup sehat akan bertahan dalam upaya mereka, sehingga membantu
pemerintah, khususnya Puskesmas, dalam inisiatif mereka untuk mendukung lansia di lingkungan
yurisdiksi mereka. Kekurangan pengetahuan dan keterampilan dapat disebabkan oleh informasi yang
tidak memadai, membuat pendidikan kesehatan menjadi penting setiap saat. (18)Lansia adalah fokus
utama dari kegiatan pelayanan ini, karena banyak penelitian menunjukkan bahwa mereka memerlukan
pembinaan untuk membangun gaya hidup sehat, yang meliputi: penilaian kesehatan rutin,
penghapusan asap tembakau dan polutan udara lainnya, aktivitas fisik yang konsisten, diet bergizi
dengan kebutuhan kalori seimbang, istirahat yang cukup, dan manajemen stres yang efektif.(12)

Upaya untuk mengatasi masalah kesehatan lansia memerlukan peningkatan akses ke layanan
kesehatan, yang mencakup kesejahteraan fisik, psikologis, sosial, dan spiritual. Pendidikan kesehatan
yang ditingkatkan dan skrining yang konsisten sangat penting bagi komunitas lansia. (19)

KESIMPULAN DAN SARAN

Terdapat hasil yang signifikan dari program pengabdian kepada masyarakat "CERDIK" untuk
Pembinaan Pola Hidup Sehat untuk Lansia dengan Hipertensi dan lansia berisiko hipertensi. Hasil skrining
awal menunjukkan bahwa 10% orang tua berisiko, 10% memiliki Indeks Massa Tubuh (IMT) yang
berlebihan, 30% merokok, dan 45% mengalami hipertensi. kegiatan pembinaan berhasil meningkatkan
pengetahuan lansia tentang pola hidup sehat CERDIK. Pada kelompok 1 lansia dengan hipertensi,
pengetahuan meningkat dari 49,5 menjadi 62,5, dan pada kelompok 2 lansia berisiko, pengetahuan
meningkat dari 51,5 menjadi 64,5. Hal ini menunjukkan bahwa program ini dapat meningkatkan kesadaran
dan keterampilan lansia untuk menerapkan pola hidup sehat sehingga dapat membantu menurunkan risiko
hipertensi dan penyakit terkait lainnya. Diharapkan komunitas lansia di wilayah tersebut akan mendapatkan
manfaat yang lebih besar dari keberlanjutan program ini melalui keterlibatan kader kesehatan di Posyandu.
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DI KECAMATAN LABANG BANGKALAN
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Article Info ABSTRAK
Metode Participatory Rapid Appraisal (PRA) merupakan
metode pengkajian pemberdayaan masyarakat desa. Metode ini
Keywords: dapat di gunakan oleh Kader kesehatan untuk melaksanakan

Participatory Rapid
Appraisal Method

Stunting

Coping cadres

Caring for autistic children
Parents and accompanying
teachers

perannya dalam melakukan Assesment dan monitoring beberapa
permasalahan kesehatan yang ada di masyarakat termasuk
masalah kesehatan anak yaitu stunting. Metode ini belum
tersosialisasikan pada kader..Tujuan kegiatan pengabdian
masyarakat adalah untuk memberdayaan kader kesehatan dalam
meningkatkan kemampuan Assesment stunting dengan metode
Participatory Rapid Appraisal di Kecamatan Labang
Kabupaten Bangkalan. Metode kegiatan PKM adalah
pemberdayaan Kader melalui pelatihan penggunaan Metode
PRA, pada 50 Kader. Kegiatan diawali dengan sosialisa
kegiatan. Kegiatan selanjutnya adalah pelatiahan sebanyak 5
tahap dalam waktu 4 hari yaiti 1) pembukaan , perkenalan dan
pengumpulan data kemampuan Kader kesehatan melalui pre-
test, tahap ke-2 membangun konsep metode PRA secara teoritis,
tahap ke-3 pendampingan praktikal pelaksanaan Assesment
PRA, kegiatan ke-4 adalah Diskusi terpimpin/FGD (Focus
Group Discution) untuk merumuskan masalah Stunting dan
solusinya berdasarkan PRA, dan kegiatan ke-5 evaluasi akhir
kegiatan, evaluasi akhir menggunakan analisa deskripti. Hasil
kegiatan didapatkan sebelum pelatihan kemampuan baik 10%,
cukup 86%, kurang 22%. Setelah kegiatan terjadi peningkatan
baik 56%, cukup 22%, kurang 0%. Melalui kegiatan pengabdian
Masyarakat dengan pemberdayaan kader Kesehatan terjadi
peningkatan kemampuan Assessment Stunting dengan metode
PRA. Saran diharapkan agar kader yang telah dilatih dapat
penerapkan Assesment Stunting dengan Metode PRA dalam
Assesment Stunting Stunting.

ABSTRACT

This method can be used by health cadres as part of the
community to conduct assessments and monitor several health
problems in the community, including child health problems,
namely stunting. This method has not been socialized to cadres.
The purpose of community service activities is to empower
health cadres in improving stunting assessment skills using the
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Participatory Rapid Appraisal method in Labang District,
Bangkalan. The PKM activity method is empowering cadres
through training in the use of the PRA method for 50 cadres.
The activity began with a socialization of the activity. The next
activity is a 5-stage training within 4 days, namely: 1) opening,
introduction and data collection of health cadre capabilities
through pre-test, the 2nd stage is building the concept of the
PRA method theoretically, the 3rd stage is practical assistance
in implementing the PRA Assessment, the 4th activity is a guided
discussion/FGD (Focus Group Discussion) to formulate the
Stunting problem and its solution based on PRA, and the 5th
activity is the final evaluation of the activity, the final evaluation
uses descriptive analysis. The results of the activities obtained
before the training were good 10%, sufficient 86%, lacking
22%. After the activity there was an increase of good 56%,
sufficient 22%, lacking 0%. Stunting Assessment with the PRA
method. Suggestions are expected so that cadres who have been
trained can apply Stunting Assessment with the PRA Method in
Stunting Assessment Stunting.

*Corresponding Author: suriana70@gmail.com

PENDAHULUAN

Kader kesehatan memiliki peran untuk memantau perkembangan Stunting. Pemantaun masalah
stunting dapat menggunakan beberapa metode, salah satunya adalah Metode Participatory Rapid Appraisal
(PRA). PRA merupakan metode pengkajian pemberdayaan masyarakat desa, metode ini dapat di gunakan
mengkaji permasalahan dan penanggulangan stunting karena dalam metode PRA dapat digunakan untuk
(1) mengidentifikasi masalah; (2) mengumpulkan data kualitatif; (3) Mengembangkan solusi bersama untuk
merancang intervensi yang tepat dan berkelanjutan; 4) Memberdayakan masyarakat melalui (1) Diskusi
kelompok terarah/FGD; (2) mengajak masyarakat untuk menggambar peta sumber daya, kemudian masalah
yang dihadapi; dan (3) potensi wilayah yang dapat dikembangkan untuk mendukung pengentasan Stunting.

Kecamatan labang adalah salah satu kecamatan yang ada di Madura, terdiri dari 13 kelurahan. Sarana
kesehatan adalah Puskesmas yang terletak di Dusun Jarat Lanjang. Jumlah kader kesehatan dan gizi
sebanyak 58 orang dan penduduk anak usia 0-4 tahun sebanyak 3607 orang (BPS, 2017). Prevalensi
stunting yaitu sebesar 10,4% tahun 2019. Berdasarkan studi pendahuluan menunjukkan bahwa penerapan
metode PRA belum tersosialisa sehingga belum diterapkan oleh kader kesehatan.

Pengabdian masyarakat ini akan melatih kader kesehatan untuk mampu mengkaji dan mengumpulkan
data, memonitoring, menganalisis kejadian serta menemukan potensi penanggulangan stunting. Tujuan
kegiatan pengabdian masyarakat adalah untuk memberdayaan kader kesehatan dalam meningkatkan
kemampuan Assesment stunting dengan metode Participatory Rapid Appraisal di Kecamatan Labang
Kabupaten Bangkalan.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan pengabdian masyarakat menggunakan tiga metode pendekatan yaitu pendekatan
teoritis, praktikal, dan diskusi terpimpin (FGD). Pendekatan teoritis terdiri dari penyampai materi tentang
konsep metode PRA. Pendekatan praktikal yakni bagaimana malakukan metode PRA yang dimulai dari
pengumpulan informasi, penentuan peta masalah, dan analisis masalah tentang stunting. Pendekatan ketiga
adala diskusi terpimpin/FGD (Fokus Group Discution) yakni suatu bentuk kegiatan diskusi untuk
mendiskusian dan mencari solusi tentang penanggulan Stunting sebagai bentuk pemberdayaan kader.
Pelaksanaan pengabmas di awali dengan Sosialisasi kegiatan melalui Bupati, Camat, Lurah, Kepala
Puskesma, dan Bidan Desa. Pelaksanaan kegiatan pelatihan ada 5 tahap kegiatan dalam waktu 4 hari yaitu:
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Hari Pertama

Kegiatan pada hari pertama diawali dengan pembukaan kegiatan PKM, perkenalan, dan
melakukan pre test terhadap gambaran karakteristik kader kesehatan dan pengukuran
kemampuan kader sebelum kegiatan pelatihan.

Hari Kedua

Kegiatan hari kedua adalah pemberian pelatihan dengan memberi materi tentang pengenalan

konsep metode PRA mulai dari defenisi, cara 1) mengidentifikasi masalah; 2) mengumpulkan
data kualitatif; 3) Mengembangkan solusi bersama untuk merancang intervensi yang tepat dan
berkelanjutan; 4) Diskusi terpimpin; serta 5) tindak lanjut kegiatan.

Hari Ketiga

Pelaksanaan kegiatan PKM pada hari ketiga dalah pendampingan kepada kader bagaiman cara
menerapkan metode PRA dalam assessment stunting dengan metode PRA. Pada kegiatan ini
kader di kelompokkan berdasar wilayah kelurahan/desa. Tujuannya agar kader dapat
berdiskusi dalam mengumpulkan data melakukan kajian sesuai kondisi wilayah masing
masing, dan membuat Kesimpulan dari hasil kajian yang di temukan.

Hari Keempat

Kegiatan hari keempat ada dua yaitu diskusi terpimpin dan post test. Kegiatan diskusi adalah
pemaparan hasil dari kajian setiap kelompok dan bagaimana Solusi dari setiap permasalahan
yang ditemukan. Setelah kegiatan diskusi selanjutnya dilakukan post test dan penutupan.

Pelaksanaan Pengabmas di laksanakan di tempat Bidan Desa Sukolilo Barat, Kecamatan

Labang Kabupaten Bangkalan, dengan jumlah kader sebanyak 50 orang dari 58 total kader. Tehnik
pengambilan sampel menggunakan Purposive Sampling dengan kriteria kader dalam kondisi yang
sehat. Kegiatan dilaksanakan selama 4 hari dari jam 08.00 sampai dengan 11.00 WIB. Alat yang
digunakan adalah Kuesioner, Modul penyuluhan dan Modul latihan Kerja PRA. Poster, leafleat,
Komputer, dan LCD. Pengumpulan data tentang kemapuan Assesment PRA dilakukan pada awal
kegiatan dan di akhir kegiatan. Tehnik analisa data menggunakan Analisa deskriptif.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Pelaksanaan pengabdian masyarakat dilaksakan selama 4 hari dimulai jam 08.00 s.d jam 11.00 WIB.

Jumlah kader Kesehatan yang mengikuti pelatihan sebanyak 50 orang, dan seluruh peserta dapat mengikuti
dengan baik selama 4 hari. Berikut hasil kegiatan :

Karakteristik Kader
Tabel 1. Distribusi frekuensi karakteristik Kader Kesehatan berdasar umur, pekerjaan dan pendidikan
di Kab. Lamongan, Oktober tahun 2022

Karakteristik Kategori Frekuensi Persentase (%)
Umur 25-35Th 22 22
36-45 Th 41 41
46-55Th 33 33
>55 Th 4 3
Pekerjaan Ibu Rt 76 76
Lainnyya 5 5
Petani 10 10
Swasta/Wirausaha 9 9
Pendidikan Perguruan Tinggi 11 11
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SMA 67 67
SMP 18 18
SD/ tidak sekolah 4 4

Total 100 100

Berdasarkan tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar Kader kesehatan berusia 36 — 37 tahun
sebanyak 41 (41%). Pekerjaan Kader mayoritas Ibu Rumah Tangga sebanyak 76 (76%) dan pendidikan
sebagian besar berpendidikan SMA ( 67%).

b. Kemampuan Kader Sebelum Kegiatan
Pelaksanaan identifikasi kemampuan Kader dalam Assesment Stunting Dengan Metode
Participatory Rapid Appraisal melalui Pre-test, adalah sebagai berikut :

Tabel 2. Distribusi Hasil Pre Test Kemampuan Kader Kesehatan terhadap Assesment Stunting
dengan Metode PRA di Kecamatan Labang Kabupaten Madurara bulan Juni 2022

Kemampuan Assesment Stunting Jumlah
Dengan Metode PRA Frekuensi %
Baik 5 10
Cukup 43 86
Kurang 2 4
Total 50 100

Tabel 2. menunjukkan bahwa sebelum dilakukan pelatihan tentang Assesment Stunting. Dengan
Metode Participatory Rapid Appraisal, kemampuan kader dalam Assesment Stunting mayoritas
cukup sebanyak 86%. Hal tersebut menunjukan bahwa Metode PRA cukup mudah untuk di pahami

oleh kader.

c. Kemampuan Kader setelah Kegiatan
Tabel 2. Distribusi Hasil Post Test Kemampuan Kader Kesehatan terhadap Assesment Stunting
dengan Metode PRA di Kecamatan Labang Kabupaten Madurara bulan Juni 2022

Kemampuan Assesment Stunting Jumlah
Dengan Metode PRA Frekuensi %
Baik 28 56
Cukup 22 44
Kurang 0 0
Total 50 100

Tabel 2. menunjukkan bahwa setelah dilakukan pelatihan tentang Assesment Stunting dengan Metode
Participatory Rapid Appraisal, kemampuan kader dalam Assesment Stunting mayoritas baik sebanyak
56%. Hal tersebut menunjukan bahwa Metode PRA dapat meningkatkan kemampuan kader dalam
Assesment Stunting dengan Metode Participatory Rapid Appraisal secara optimal.

Kemampuan Kader sebelum dan setelah Kegiatan

Tabel 3. Distribusi Hasil Pre dan Post Test Kemampuan Kader Kesehatan terhadap Assesment Stunting
dengan Metode PRA di Kecamatan Labang Kabupaten Madurara bulan Juni 2022

Jumlah

Kemampuan Assesment Stunting

Dengan Metode PRA Setelah

Frekuensi %

Sebelum
Frekuensi %
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Baik 5 10 28 56
Cukup 43 86 22 44
Kurang 2 4 0 0

Total 50 100 50 100

Pada tabel 3 menunjukkan perbedaan kemampuan kader sebelum dan setelah dilakukan pemberdayaan
Kesehatan. Sebelum dilakukan kegiatan mayoritas kemampuan cukup sebanyak 86% dan setelah
kegiatan kategori cukup menurun menjadi 44%. Namun pada katogeri Baik mengalmi peningkatan dari
10% menjadi 56 %. Dan kemampuan kurang 4% menjadi 0%.

Data pada table 3 menunjukkan adanya keberhasilan pelaksanaan kegiatan PKM, hal ini sebabkan
oleh beberapa factor. Menurut Pratama (2013), salah satu faktor yang mempengaruhi pemberdayaan
adalah pendidikan. Pendidikan merupakan kunci pemberdayaan Masyarakat baik laki laki maupun
perempuan, Pendidikan bukan hanya dalam bentuk formal tetapi juga Pendidikan informal. Dengan
Pendidikan seseorang mempunyai bekal/kekuatan untuk memberdayakan dirinya. Hal ini sejalan
dengan hasil pengamatan menunjukkan ada 4% kader dengan Tingkat Pendidikan SD/tidak sekolah,
namun setelah diberi Pendidikan dan pelatihan kader tersebut memiki memapuan cukup dan baik.

Hasil dari diskusi terpimpin dirumuskan bahwa faktor terjadinya Stunting di wilayah Kecamatan
labang yaitu (1) pendapatan keluarga yang tidak memadai untuk kebutuhan makan, sumber penghasil
keluarga mayoritas adalah nelayan; (2) tidak memiliki sumber air bersih yang mencukupi kebutuhan
masyarakat sehingga masyarakatpun sulit untuk membudidayakan tanaman dan konsumsi makanan
bervariasi yang dapat menopang kebutuhan zat Gizi anak untuk tumbuh kembangnya. Sesuai letak
geografis kecamatan labang berada di dekat Pantai dengan jarak 45 mdpl, dengan curah hujan yang rendah
sehingga sumber air bersih sangat minim (BPS,2017); (3) Kader kurang dilibatkan dalam hal perumusan
masalah dan peanggulangan masalah kesehatan dan gizi pada anak yang berbasis lingkungan sebagai
penopang dalam pemenuhan sumber gizi anak, hal ini menunjukkan bahwa kader belum diberdayakan
secara optimal.; 4) penataan lingkungan seperti saluran pembuangan air yang tidak tersalurkan dengan baik.
Dari Assesment PRA di temukan bahwa permasalahan alam dan lingkungan yang terjadi tidak akan mudah
di atasi tanpa komitmen pemerintah setempat untuk menemukan alternatif dan jalan keluar dari masyarakat
rasakan. Demikian juga masalah stunting. Masyarakat dan anak stunting perlu dukungan. Disini diperlukan
peran pemerintah. Pemerintah daerah yang memiliki andil besar dalam meningkatkan kesejahteraan
rakyatnya. Pemerintah daerah seharusnya mampu menjadi motor penggerak pembangunan ekonomi dan
keterberdayaan masyarakatnya (Pratama,2013)

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Metode Participatory Rapid Appraisal memudahkan kader untuk mengenali kebiasaan/budaya
masyarakat yang dapat berdampak pada timbulnya masalah Stunting di masyarakat serta
memudahkan kader mengenali dan memprediksi penyakit dan masalah kesehatan termasuk
masalah gizi pada anak. Melalui metode ini masyarakat mampu mengorganisir masalah Stunting
yang harus ditanggulangi Bersama. Dan ini diperlukan juga peran pemerintah darah untuk
mendukung dan memberdayakan kader secara optimal.

Saran

Penggerak kader kesehatan harus memiliki komitmen untuk  meningkatkan kemampuan
pengetahuan dan ketrampilan kader untuk mampu dan mau menerapkan Assesment Stunting
Dengan Metode Participatory Rapid Appraisal dalam menelusuri masalah Gizi dan Stunting.

UCAPAN TERIMA KASIH
Penulis mengucapkan terima kasih kepada semua pihak yang ikut mendukung dan
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Education merupakan suatu proses belajar dengan berbagai media
dan metode mengenai strategi perawatan diri secara mandiri yang
Keywords: meliputi mengoptimalkan kontrol kadar gula darah, mencegah
Education komplikasi, dan memperbaiki kualitas hidup klien Diabete Melitus.
Diabetes Melitus Banyak Masyarakat yang tidak memperhatikan dengan kondisi
GDS tubuhnya karena merasa sehat dan masih bisa beraktifitas, masih enak
makan.. Tujuan dilaksanakan edukasi masyarakat akan meningkat
pengetahuan pentakit DM dan cara perawatannya serta pencegahan
komplikasi. Desain kegiatan: pertemuan pertama dan kedua
dilaksanakan di tempat pertemuan rukun warga Kismoyo
bersamaan dengan pertemuan rutin rukun warga pengukuran
kadar gula darah dan kedua kegiatan edukasi dan diskusi langsung
dengan warga masyarakat Kismoyo. Pelaksanaan edukasi
menggunakan media leaflet dan diskusi langsung berdasar hasil
pemeriksaan kadar gula darah, untuk pemeriksaan kadar gula darah
menggunakan alat pemeriksaan gula darah perifer menggunakan stik
glukosa. Hasil pemeriksaan pre diabetes melitus sebanyak 27%,
diabetes melitus sebanyak 27% dan sebesar 64% normal. Setelah
dilaksanakan edukasi penyakit DM tingkat pengetahuan warga
Kismoyo meningkat menjadi tingkat pengetahuan yang baik dari 16%
menjadi 63% dan yang buruk dari 53% menjadi 12%. Hasil diskusi:
dengan pengetahuan yang meningkat, akan termotivasi, ada
keinginan, kemauan dan kemampuan untuk melakukan pola hidup
sehat mencegah penyakit dan komplikasi penyakit DM.
kesimpulannya: edukasi penyakit dan komplikasi DM meningkatkan
pengetahuan dan motivasi masyarakat untuk menerapkan hidup sehat
sebagai pencegahan penyakit dan komplikasi DM.

ABSTRACT

Education is a learning process with various media and methods
regarding self-care strategies that include optimizing blood sugar
control, preventing complications, and improving the quality of life of
DM clients. Many people do not pay attention to their body condition
because they feel healthy and can still be active, still eat well. The
purpose of implementing community education is to increase
knowledge of DM patients and how to treat them and prevent
complications. Activity design: the first meeting of blood sugar level
measurement and education and direct discussion with Kismoyo
residents. The implementation of education uses leaflet media and
direct discussion based on the results of blood sugar level
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examinations, for blood sugar level examinations using peripheral
blood sugar examination tools using glucose sticks. The results of the
GDS examination were 27% DM, 27% pre DM and 64% normal.
After the implementation of DM disease education, the level of
knowledge of Kismoyo residents increased to a good level of
knowledge from 16% to 63% and poor from 53% to 12%. Discussion
results: with increased knowledge, there will be motivation, desire,
willingness and ability to carry out a healthy lifestyle to prevent
disease and complications of DM. Conclusion: education on DM
disease and complications increases public knowledge and
motivation to implement a healthy lifestyle as a prevention of DM
disease and complications..

*Corresponding Author: suryantisolol@gmail.com

PENDAHULUAN

WHO dan International Diabetes Federation (IDF) memprediksi kenaikan jumlah penyandang DM
menunjukkan adanya peningkatan jumlah penyandang DM sebanyak 2-3 kali lipat pada tahun
2030(Megasari, 2017; Sudirman, 2018). Diabetes melitus (DM) atau disebut the silent killer adalah
penyakit kronis progresif dikarenakan tubuh tidak mampu melakukan metabolisme karbohidrat, lemak dan
protein, sehingga terjadi hiperglikemia (Setyorogo & Trisnawati, 2013; Sudirman, 2018).

Survei Kesehatan Indonesia (SKI) 2023 menyebutkan bahwa seseorang didiagnosa DM apabila hasil
pemeriksaan kadar glukosa darah puasa >126 mg/dl; atau kadar glukosa darah 2 jam sesudah pembebanan
>200 mg/dl. Kejadian DM tipe 2 di Jawa Tengah sebesar 1,7 % , kejadian perempuan lebih banyak daripada
laki-laki, tinggal diperkotaan lebih besar daripada yang tinggal dipedesaan, dan kebanyakan adalah yang
mempunyai ekonomi menengah keatas. (BKPK Kemenkes RI, 2023)

Banyak Masyarakat yang tidak memperhatikan dengan kondisi tubuhnya terutama Kesehatan karena
merasa mereka sehat dan masih bisa beraktifitas dan bekerja, masih bisa makan enak. Sehingga jarang yang
memeriksakan kesehatannya terutama gula darah. Banyak Masyarakat yang datang ke fasilitas kesehatan
sudah merasakan keluhan dan setelah diperiksa ketahuan kadar gula darahnya tinggi. Atau bahkan sudah
mengalami komplikasi, sehingga penting sekali diadakan edukasi untuk masyakarat terutama masyarakat
yang kurang memperhatikan kesehatan dengan alasan sibuk bekerja, tidak ada waktu untuk periksa,
merasakan sehat karena tidak ada keluhan. Edukasi bisa dilakukan bersamaan pada saat perkumpulan
warga.

Education merupakan suatu proses pemberian edukasi dengan berbagai media dan metode mengenai
strategi perawatan diri secara mandiri yang meliputi mengoptimalkan kontrol kadar gula darah,
mencegah komplikasi, dan memperbaiki kualitas hidup klien DM. Pendididkan atau penyuluhan
kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan, sikap, dan self efficacy penderita DM tipe 2, apabila
pengetahuan yang diberikan tentang perawatan diri penderita diabetes melitus secara benar dan dengan
metode yang sesuai dengan peserta dan perkembangan tehnologi sehingga bahan edukasi dapat diterima
oleh peserta maka dapat meningkatkan pengetahuan, sikap, self efficacy penderita DM Tipe 2, baik cara
penanganannya maupun cara pencegahannya (Grillo et al., 2013; Purwanti et al., 2022; Simbolon et al.,
2019).

Tujuan dilaksanakan edukasi masyarakat akan meningkat dan yang belum tahu akan menjadi tahu
tentang penyakit DM dan cara perawatannya serta cara mencegah supaya tidak terjadi komplikasi. Dengan
demikian kualitas hidup bagi penderita DM akan meningkat pada khususnya dan meningkatnya kuallitas
hidup masyarakat pada umumnya.

METODE PELAKSANAAN

Pendidikan kesehatan ini dilaksanakan di Kismoyo, Mojosngo, Surakarta dengan desain kegiatan
pertemuan pertama dilaksanakan di tempat pertemuan rukun warga Kismoyo dengan kegiatan pengukuran
kadar gula darah di lanjut pertemuan kedua setelah ada hasil pemeriksaan gula darah dilaksanakan di tempat
pertemuan rukun warga dengan mengadakan edukasi dan diskusi langsung dengan warga masyarakat
Kismoyo yang dipimpin langsung oleh bapak ketua rukun warga setempat. Pelaksanaan edukasi
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menggunakan media leaflet yang dibuat oleh tim pelaksana kegiatan berisi tentang pengertian, penyebab,
tanda-gejala, komplikasi dan cara mencegah komplikasi dan diskusi langsung berdasar hasil pemeriksaan
kadar gula darah, sedangkan pemeriksaan kadar gula darah menggunakan alat pemeriksaan gula darah
perifir menggunakan stik glukosa. Eduksi ini diikuti oleh warga Kismoyo baik yang mempunyai penyakit
DM maupun tidak, baik yang ikut pemeriksaan kadar gula darah maupun yang tidak ikut periksa gula darah.
Teknik pengumpulan data gula darah dengan pemeriksaan GDS dan tingkat pengetahuan dengan
memberikan kuesioner sederhana yang dibuat oleh tim pelaksana kegiatan dengan jumlah 15 soal pilihan
ganda, dilakukan sebelum dan sesudah edukasi, kemudian dianalisa antara sebelum dan sesudah edukasi
untuk tingkat pengetahuan dan hasil GDS dibandingkan antara nilai normal dengan hasil pemeriksaan GDS.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Kegiatan pengabdian masyarakat ini diawali dengan pengecekan gula darah sewaktu dan pengukuran
tekanan darah bagi warga RW 10. Pengabdian ini diikuti oleh ibu-ibu warga RW 10, kebetulan bapak-
bapak belum bisa ikut hadir, karena mereka masih pada bekerja. Namun pada saat penyuluhan ada
beberapa yang bisa hadir dikarenakan dilaksanakan pada malam hari.

Frekuensi

B Normal
M Pre Diabetes

Diabetes

Gambar 1. Diagram Pie hasil pemeriksaan kadar gula darah

Hasil pemeriksaan GDS tampak bahwa yang sudah menderita diabetes sebanyak 27% dan pre
dabetes menunjukkan 27%, sedangkan yang hasilnya normal sebanyak 46 %. Tidak semua warga mau
mengikuti cek gula darah dengan alasan sudah rutin cek di puskesmas atau dokter keluarga, hanya ada
15 orang yang bersedia untuk dicek gula darah sewaktu.

Tabel 2. Tingkat Pengetahuan Sebelum Dan Sesudah Pendidikan Kesehatan Tentang Diabetes Melitus

Tingkat Sebelum Sesudah

Pengethuan f % F %
Baik 5 16 20 63
Sedang 10 31 8 25
Kurang 12 53 4 12
Total 32 100 32 100

Peserta edukasi mengalami peningkatan dari 15 orang yang hanya bersedia cek GDS dan tekanan
darah menjadi 32 orang. Dari 32 orang sebelum edukasi hanya 16% orang yang mempunyai pengetahuan
baik dan setelah edukasi naik menjadi 63%. Sedangkan yang pengetahuan kuranng dari 53% menurun
menjadi 12%.

Pembahasan
Hasil pemeriksaan memang sebagian besar hasilnya normal, namun yang sudah terkena diabetes 27%
dan yang pre diabetes 27%. Hasil pre diabetes ini disebabkan oleh beberapa faktor baik faktor yang dirubah
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maupun tidak. Faktor penyebab yang tidak bisa dirubah antara lain umur dan jenis kelamin, sebagian besar
peserta adalah berjenis kelamin perempuan dan usia produktif sampai lansia. Seiring dengan bertambahnya
umur maka organ-organ tubuh juga akan mengalami disfungsi, salah satu organnya yaitu pankreas.
Pankreas semakin bertambah umur maka fungsi mmemproduksi insulin juga berkurang, akibatnya banyak
karbohidrat atau glukosa yang tidak dapat diubah menjadi ATP atau energi yang bisa digunakan oleh sel
dan akhirnya terjadi penumpukan gula dalam darah. Hasil ini sependapat dengan hasil penelitian (Kabosu,
2019) mengatakan bahwa usia tua atau > 45 tahun mempunyai peluang lebih besar terkena DM tipe 2
dibanding usia muda atau < 45 tahun, hal ini dimungkinkan karena adanya adanya proses penuaan, kurang
aktifitas, stres, obesitas. Obesitas mempunyai kecenderungan menderita DM tipe 2 lebih banyak daripada
yang mempunyai berat badan ideal, hal ini dikarenakan pada obesitas respon sel beta pankreas kurang
berespon terhadap peningkatan glukosa dalah darah dan reseptor insulin dalam sel otot juga kurang sensitif
(ADA, 2023; Erandathi et al., 2024).

Hasil dari pengetahuan setelah edukasi mengalami peningkatan, tingkat pengetahuan baik 16% menjadi
63% meningkat sangat signifikan, hal ini dapat diartikan bahwa peserta bener merasa perlu dan penting
untuk mendapat informasi tentang penyakit DM, dan harapannya mereka akan mampu dan mau
menerapkan dalam kehidupan sehari-hari, karena dengan mereka bertambah ilmu mereka akan mengerti,
menentukan sikap dan akan menrubah gaya hidup untuk mencegah penyakit DM dan akan sehat badannya.
Waroh, (2020) mengemukakan semakin tinggi tingkat pendidikan seseorang maka akan semakin
berkembang pemikiran seseorang yang pada akhirnya akan terimplementasi pada sikap dan perilaku dalam
pengambilan keputusan. Semakin tingkat pengetahuan tentang penyakit, pencegahan dan komplikasi, maka
seseoranng akan mampu menentukan langkah dan gaya hidup untuk mencegah DM dan komplikasinya
(Abdulsalam et al., 2018; Yuni et al., 2020). Perilaku seseorang akan berubah akan diawali ilmu
pengetahuan, sehingga akan muncul motivasi untuk mempraktekkan walaupun untuk prakteknya mseti
diperlukan keinginan, kemauan, dan kemampuan serta tekat yang kuat (Handriana & Hijriani, 2020; Iquize
etal., 2017; Yudiernawati et al., 2024).

Kegiatan pemeriksaan GDS yang dilakukan di Dukuh Kismoyo merupakan awal dari skrining dan
bahan untuk menentukan tindakan edukasi dan topik serta metode yang akan dilakukan, dengan dasar
skrining GDS dan eduksi serta diskusi dengan masyarakat, harapannya mereka akan termotivasi
menerapkan pola hidup sehat, mau untuk melakukan pemeriksaan dan deteksi sedini mungkin penyakit DM
terutama bagi pre diabetes (Lestari et al., 2024). Menurut Handriana & Hijriani, (2020); Simbolon et al.,
(2019) bahwa tingkat pengetahuan berpengaruh dengan semangat motivasi dalam manajemen pasien DM.

Kegiatan edukasi tentang penyakit, cara pencegahan, penatalaksanaan, dan bahaya komplikasinya
kepada warga akan menambah pengetahuan bagaimana cara pencegahan dan pengendalian DM salah
satunya adalah aktivitas, yang kebetulan di Kismoyo dan prolanis Puskesmas Sibela sebagai Puskesmas
induk di wilayah Mojosongo sudah ada program senam satu kali sekali, aktivitas ini merupakan salah satu
motivasi pemyemangat warga untuk aktif mengikuti sebagai pengendalian dan pencegahan komplikasi
DM. Hal ini seiring dengan hasil penelitian bahwa aktivitas, olah raga, senam, berenang mampu
mengendalikan kadar gula darah (Dinata, 2015; Dini Hapsari et al., 2024; Suryanti & Pudjiastuti, 2024)

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan: Edukasi tentang penyakit DM yang diawali dengan skrinning pemeriksaan GDS
meningkatkan pengetahuan dan motivasi Masyarakat untuk menerapkan pola hidup sehat.

Saran: Masyarakat selalu menerapkan pola hidup sehat untuk mencegah penyakit dan komplikasi DM,
rutin melakukan cek GDS di fasilitas Kesehatan yang terjangkau, dan aktif melakukan aktifitas tubuh
seperti jalan sehat, senam, sepeda santai ataupun berenang.
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Article Info ABSTRAK

Senam cegah pikun merupakan serangkaian latihan berbasis gerakan
tubuh sederhana untuk merangsang otak Kiri dan kanan (dimensi
lateralis), meringankan dan merileksasi belakang otak dan bagian

Keywords: depan otak (dimensi pemfokusan), merangsang system yang terkait
Posyandu Cadres dengan perasaan/emosi, yakni otak tengah (limbis) serat otak besar
Sensibility (dimensi pemusatan). Upaya dalam mencegah kepikunan secara dini
Gymnastics to Prevent Ache memerlukan pengetahuan yang baik dari seluruh lansia yang belum
in the Elderly mengalami kepikunan. Tujuan dari kegiatan pengabdian kepada

masyarakat adalah pemberdayaan kader posyandu dalam
pencegahan kepikunan dengan penerapan senam cegah pikun pada
lansia. Kegiatan diilaksanakan pada tanggal 17-21 September 2024
di Wilayah Kerja Puskesmas Bendo Kabupaten Kediri Jawa Timur.
Peserta adalah Kader Posyandu Lansia sebanyak 15 orang. Jumlah
mahasiswa yang mengikuti kegiatan sejumlah 2 mahasiswa. Metode
yang digunakan ceramah, diskusi/tanya jawab dengan media leaflet,
penjelasan materi menggunakan media LCD dan laptop.
Pelaksanaan kegiatan dimulai dengan mempraktekkan senam cegah
pikun ke Kader Posyandu dan mengevaluasi pre test praktek tehnik
senam cegah pikun dengan hasil hampir setengah dari responden
47% kategori penerapan cukup, kemudian dilakukan post test
praktek senam cegah pikun yang dilakukan oleh Kader di depan
lansia dengan hasil sebagian besar responden 53% dengan kategori
penerapan baikpan baik. Dapat disimpulkan kegiatan pengabdian
masyarakat ini memiliki dampak positif terhadap peningkatan
pengetahuan dan psikomotor kader dalam upaya pencegahan
peningkatan senam cegah pikun pada lansia. Diharapkan tindak
lanjut dari kegiatan ini, dibuat jadual rutin dalam pelaksanaaan
kegaiatn senam di kegiatan posyandu lansia.

ABSTRACT

Senile prevention gymnastics is a series of simple body movement-
based exercises to stimulate the left and right brains (lateral
dimension), lighten and relax the back of the brain and the front of
the brain (focusing dimension), stimulate systems related to
feelings/emotions, namely the midbrain (limbis) and large brain
fibers (focusing dimension). Efforts to prevent senility early require
good knowledge from all elderly people who have not experienced
senility. The purpose of community service activities is to empower
posyandu cadres in preventing senility by applying senile prevention
exercises to the elderly. The activity was held on September 17-21,
2024 in the Bendo Health Center Work Area, Kediri Regency, East
Java. Participants were 15 Elderly Posyandu Cadres. The number of
students who participated in the activity was 2 students. The method
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used was lectures, discussions/questions and answers with leaflet
media, explanation of material using LCD media and laptops.

The implementation of the activity began by practicing senile
prevention gymnastics to Posyandu Cadres and evaluating the pre-
test of senile prevention gymnastics techniques with the results of
almost half of the respondents 47% of the respondents in the sufficient
application category, then a post-test of senile prevention gymnastics
practice was carried out by cadres in front of the elderly with the
results of most of the respondents 53% with the category of good
application. It can be concluded that this community service activity
has a positive impact on increasing the knowledge and psychomotor
of cadres in an effort to prevent the increase in senile gymnastics in
the elderly. It is hoped that the follow-up of this activity will make a
routine schedule in the implementation of gymnastics activities at the
elderly posyandu activities.

*Corresponding Author: (sutiyah.heni@gmail.com)

PENDAHULUAN

Proses dari masa dewasa menjadi tua merupakan suatu proses yang harus di hadapi dan dijalani oleh
semua orang. Proses ini biasanya menimbulkan suatu masalah akibat menurunya salah satu dari fungsi
organ di dalam tubuh manusia, yang dapat menurunkan kualitas hidup seseorang, akan tetapi banyak juga
orang yang memasuki usia tuanya juga mengalami kebahagiaan.

Sampai saat ini banyak problema yang terjadi pada seseorang yang menginjak/ memasuki usia tua salah
satu hal nya adalah mengalami penurunan fungsi kognitif (fungsi belajar dan fungsi memori) yang tentu
saja memerlukan penyesuaian diri bagi lansia untuk menjalani keadaan tersebut. Keluhan yang sering
dirasakan oleh lansia biasanya adalah menurunya daya ingat atau sering lupa. Beberapa hal yang diduga
menjadi penyebabnya adalah kurannya pengetahuan dan pemahaman dari lansia tentang aktivitas yang bisa
mencegah pikun, seperti melakukan aktivitas senam cegah pikun.

Senam cegah pikun sendiri dapat mencegah lansia mengalami kepikunan lebih dini/ lebih cepat, bagi
lansia yang mengalami penurunan daya ingat, senam cegah pikun ini sangat relevan untuk diterapkan secara
rutin karena dapat membantu lansia untuk menjaga daya ingat, oleh karena itu perlu upaya pemahaman dan
pengetahuan lebih dari lansia tentang aktivitas senam cegah pikun. Senam ini mengaktifkan dua belah otak
dan memadukan fungsi semua bagian otak untuk meningkatkan kemampuan kognitif. Upaya yang dapat
dilakukan oleh lansia itu sendiri yaitu dengan cara mencari informasi sebanyak-banyaknya dari berbagai
sumber tentang seberapa pentingnya melakukan senam cegah pikun. (Piskajaya, A. (2021)).

Menurut WHO pada tahun 2017 menunjukan bahwa penduduk dunia yang mengalami demensia
sebanyak 47 juta orang. Menurut Alzheimer’s Disase Internasional pada tahun 2016 jumlah penderita
demensia di Indonesia sebesar 1,2 juta jiwa dan Indonesia masuk dalam 10 negara dengan jumlah penderita
demensia tertinggi di Asia Tenggara pada tahun 2015. Data penderita demensia di jawa timur sebesar 7%
dari populasi lansia (Agus, R. (2013)). Pada tahun 2015 di UPT PSLU Jombang, di Jombang lansia yang
mengalami penurunan fungsi kognitif sebanyak 10 lansia, sedangkan di UPT PSLU Jombangan, Pare
Kediri sebanyak 29 lansia.

Penurunan daya ingat pada lansia menjadi hal utama lansia mengalami kepikunan/ demensia lebih dini/
lebih cepat. Pengetahuan lansia dalam menerapkan aktivitas yang bisa mencegah pikun sangat penting
untuk di perhatikan dan di terapakan dengan cara mencari tau informasi tentang kepikunan dan senam cegah
pikun. Pengetahuan adalah suatu hasil dari rasa ingin tahu melalui proses sensoris, terutama pada mata dan
telinga terhadap objek tertentu. Pengetahuan juga merupakan domain terpenting dalam terbentuknya
perilaku (Aprilia et al., 2022).

Pada lansia, menurunya daya ingat merupakan salah satu fungsi kognitif yang seringkali paling awal
mengalami penurunan, Hal ini mempengaruhi ingatan pemikiran, orientasi, pemahaman, penghitungan,
penghitungan, kapasitas belajar, bahasa, dan penilaian. Namun tidak mempengaruhi status kesadaran.
Gangguan fungsi kognitif biasanya disertai dan kadang-kadang didahului oleh penurunan kontrol emosi,
perilaku sosial, atau motivasi (Aprilia et al., 2022.
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Dampak positif yang di alami lansia apabila mengetahui tentang senam cegah pikun, maka resiko lansia
mengalami kepikunan menjadi lebih minim sehingga lansia dapat menerapkan senam cegah pikun dengan
baik dan mengetahui seberapa besar manfaat melakukan senam cegah pikun. Sedangkan dampak negative
yang mucul apabila lansia kurang pemahaman/ pengetauan tentang senam cegah pikun, akan beresiko
mengalami kepikunan/ demensia lebih cepat, penurunan daya ingat pada lansia adalah mempengaruhi
proses berpikir lansia, sering mudah lupa, sulit berkonsentrasi, tidak bisa berpikir jernih, atau sulit
menjalani aktivitas sehari-hari tanpa bantuan orang lain. Oleh karena itu perlu adanya upaya dari lansia
dalam melakukan proses pemahaman dan pengetahuan lebih dalam serta melakukan kegiatan yang bisa
mencegah pikun pada lansia.

Dari permasalahan tersebut adapun upaya yang dapat dilakukan yaitu aktif mengikuti posyandu lansia
dan menyampaikan informasi yang benar dengan cara memberikan pendidikan tentang aktivitas yang bisa
mencegah pikun, seperti melakukan senam cegah pikun, menjelaskan mulai dari definisi, jenis-jenis, tujuan
serta manfaat dari senam cegah pikun itu sendiri, dimana manfaat dari senam cegah pikun ini adalah untuk
bisa berpikir secara sistematis, berbahasa verbal yang baik, berpikir secara terstruktur dan serta dapat
mengolah informasi secara tepat. Metode ini mengaktifkan dua belah otak dan memadukan fungsi semua
bagian otak untuk meningkatkan kemampuan kognitif. Upaya yang dapat dilakukan oleh lansia itu sendiri
yaitu dengan cara mencari informasi sebanyak-banyaknya dari berbagai sumber tentang seberapa
pentingnya melakukan senam cegah pikun dengan melibatkan anggoa keluarga.

Kader Posyandu Lansia adalah tenaga bantuan dari masyarakat setempat yang membantu petugas
kesehatan dalam melakukan pemeriksan pada lansia. Adanya penurunan kunjungan lansia yang hadir
mengikuti kegiatan posyandu lansia, maka perlu dilakukan inovasi dalam kegiatan tersebut baik dari kader,
perangkat desa maupun pihak puskesmas untuk meningkatkan kunjungan lansia pada posyandu lansia.
Pemberdayaan kader posyandu menjadi petugas lapangan untuk lansia bisa menjadi alternatif agar bisa
melakukan deteksi awal kejadian sakit melalui pelaksanaan penyuluhan dan pelatihan [7]. Pada usia lansia
perlu pemantauan rutin setiap minggu, hal ini dikarenakan resiko peningkatan kondisi kesehatan baik
tekanan darah, peningkatan gula darah, peningkatan kolesterol, peningkatan asam urat dan kegiatan lansia
untuk mencegah terjadinya kepikunan yang lebih sering terjadi pada usia lansia. Dengan adanya petugas
lapangan diharapkan bisa memantau kondisi pada lansia setiap minggu dan juga dapat menjadi upaya
pencegahan kejadian sakit dan kepikunan lebih awal pada lansia.

Berdasarkan analisis situasi diatas penulis merasa perlu untuk melaksanakan pengabdian tentang
pemberdayaan kader posyandu menjadi petugas lapangan lansia yang bisa melakukan Upaya Pencegahan
Kepikunan Dengan Penerapan Senam Cegah Pikun Pada Lansia.

Kepikunan Dengan Penerapan Senam Cegah Pikun Pada Lansia sehingga Kader lebih mampu berfikir
positif dan mampu mengajari lansia untuk melakukan senam cegah pikun setiap hari di saat lansia tidak
ada kegiatan secara teratur, tepat dan benar.

METODE PELAKSANAAN

Penurunan daya ingat pada lansia menjadi hal utama lansia mengalami kepikunan/ demensia lebih dini/
lebih cepat. Pengetahuan lansia dalam menerapkan aktivitas yang bisa mencegah pikun sangat penting
untuk di perhatikan dan di terapakan dengan cara mencari tau informasi tentang kepikunan dan senam cegah
pikun. Pengetahuan adalah suatu hasil dari rasa ingin tahu melalui proses sensoris, terutama pada mata dan
telinga terhadap objek tertentu. Pengetahuan juga merupakan domain terpenting dalam terbentuknya
perilaku (Aprilia et al., 2022).

Edukasi dan penerapan senam cegah pikun diberikan dengan menjelaskan permasalahan tentang
penyakit-penyakit yang dialami oleh lansia, dampak yang ditimbulkan dan solusi yang bisa dilakukan serta
dioptimalkan. Luaran dari kegiatan ini adalah pemahaman kader tentang Upaya Pencegahan Kepikunan
Dengan Penerapan Senam Cegah Pikun Pada Lansia.

Latihan dalam penerapan Senam Ceha Pikun dilaksanakan 17-21 September 2024, Pukul 08.30 WIB
s.d. 11.00 WIB di Balaidesa Sumberbendo Wilayah Kerja Puskesmas Bendo Kabupaten Kediri Jawa Timur.
Peserta adalah kader sebanyak 15 orang. Jumlah mahasiswa yang mengikuti kegiatan pengabdian
masyarakat ini sejumlah 2 mahasiswa. Penjelasan materi menggunakan Metode dan Media yang digunakan
LCD, ceramah, laptop, diskusi/tanya jawab, leaflet.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat dilaksanakan pada 17-21 September, Pukul 08.30 WIB s.d.
11.00 WIB di Balaidesa Sumberbendo Wilayah Kerja Puskesmas Sumberbendo Kabupaten Kediri Jawa
Timur. Kegiatan ini diikuti oleh 15 orang kader sebagai pelaksana lapangan di Posyandu Desa
Sumberbendo.

Kegiatan dimulai dengan memberikan penjelasan tentang maksud dan tujuan dilaksanakannya kegiatan
tersebut. Kegiatan awal di mulai dengan pengisian kuesioner tentang pengetahuan dan langkah-langkah
senam cegah pikun pada lansia yang di isikan oleh kader posyandu, dengan hasil pre test sebagai berikut :

Tabel 1. Hasil Pre Test dan Post Test Tehnik Senam Cegah Pikun

Kategori Frekuensi (n) Prosentase (%0)
Pencapain Pre Test Post Test Pre Test Post Test
Penerapan Baik 4 10 26,5 53
Penerapan Cukup 7 5 47 47
Penerapan Kurang 4 0 26,5 0
Total 15 15 100 100

Kegiatan penjelasan tehnik-tehnik gerakan tentang pentingnya melakukan kegiatan senam cegah pikun
pada lansia yang dilaksanakan di Posyandu Lansia Desa Sumberbendo.

Gambar 2. Penerapan Senam Cegah Pikun Pada Lansia
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Gambar 3. Hasil pemahanan tentang penerapan senan cegah pikun

Kegiatan terakhir dengan pengisian kuesioner tentang pengetahuan dan langkah-langkah senam cegah
pikun pada lansia yang di isikan oleh kader posyandu, dengan hasil post test sebagai berikut :

Adapun beberapa hambatan yang terjadi pada pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat :
1. Masih ada kader yang canggung melakukan tehnik-tehnik Gerakan Senam Cegah Pikun
2. Penilaian Pre Test dan Post Test tidak bisa dilakukan dalam satu waktu

Kesuksesan dan keberhasilan kegiatan pengabdian masyarakat tidak lepas adanya Kerjasama dengan
baik, kompak dan keaktifan ibu-ibu kader dalam memberikan innovasi tentang penerapan senam cegah
pikun secara rutin dan memasukkan dalan jadwal kegiatan posyandu setiap 1 bulan sekali. Tehnik gerakan-
gerakan senam cegah pikun mudah dihafalkan dan tidak membutuhkan waktu yang lama dalam
menerapkannya.

KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilaksanakan meliputi : penyampaian maksud dan tujuan
kegiatan ini perlu dilakukan, pemberian penilaian pre test, penyampaian materi, post tes. Dari hasil pre dan
post test di dapatkan hasil peningkatan dari pengetahuan dan dapat menerapkan tehnik-tehnik Gerakan
dalam senam cegah pikun secara tepat dan benar yang dilakukan kader dan dapat diterapkan di depan lansia.

Saran

Penerapan senam cegah pikun bisa sering dilakukan di setiap waktu, karena gerakan-gerakan yang
mudah dilakukan, juga perlu adanya dukungan dari tenaga kesehatan dan institusi pendidikan dalam
membantu ibu-ibu kader posyandu dalam menerapkannya pada lansia.

UCAPAN TERIMA KASIH

1. Kepada Ketua STIKES Karya Husada Kediri yang telah memberikan ijin untuk melakukan kegiatan
Pengabdian Masyarakat

2. Kepada Kepala Puskesmas Bendo yang telah memberikan ijin untuk melakukan kegiatan Pengabdian
Masyarakat

3. Kepada Kepala Desa Sumberbendoa yang telah memberikan ijin untuk melakukan kegiatan Pengabdian
Masyarakat

4. Kepada Bidan Desa Sumberbendo yang telah memberikan ijin untuk melakukan kegiatan Pengabdian
Masyarakat

5. Kepada Ibu-ibu Kader Lansia yang telah membantu proses berjalannya kegiatan Pengabdian
Masyarakat
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Article Info ABSTRAK

Salah satu intervensi yang dilakukan dalam upaya menurunkan
prevalensi anemia pada remaja adalah suplementasi zat besi dan asam

E?r']\’svl?r:gs; Blood Increasing folat melalui pemberian tablet tambah darah (TTD). Pada tahun 2018,
Tablets terdapat 76.2% remaja putri yang mendapatkan tablet tambah darah
Anemia dalam 12 bulan terakhir. Namun, hanya sebanyak 2,13% diantaranya
Fill My Plate yang mengkonsumsi TTD sesuai anjuran (sebanyak =52 butir dalam

satu tahun). Beberapa persoalan umum yang sering dihadapi terkait
layanan kesehatan tablet tambah darah, khususnya di sekolah, antara
lain; kurangnya kesadaran, adanya stigma yang beredar dimasyarakat,
kurangnya dukungan dari pihak sekolah dan keterlibatan peran dari
orang tua. Tujuan pelaksanaan kegiatan ini yaitu memberikan edukasi
“Program Remaja Sehat Bebas Anemia Dan Inovasi Pemenuhan
Nutrisi Melalui Isi Piringku Pada Usia Remaja”. Kegiatan dimulai
pada tahap persiapan yaitu penyusunan materi menggunakan media
presentasi power point dan media games dalam strategi edukasi; (b)
tahap sosialisasi secara langsung menggunakan media presentasi
power point dan alat peraga; (c) tahap evaluasi dengan melakukan
tanya jawab; Rerata nilai pengetahuan meningkat dari 61,5 menjadi
90,8 (meningkat 29,3 poin). Semua siswa/siswi mampu mengikuti
kegiatan yang diberikan (d) tahap pembagian tablet penambah
darah kepada para siswi. Kegiatan pengabdian masyarakat ini berjalan
dengan lancar. Sehingga dapat disimpulkan, mengedukasi masyarakat
secara langsung lebih efisien dan efektif untuk memberikan
pemahaman kepada masyarakat.

ABSTRACT

One of the interventions carried out in an effort to reduce the
prevalence of anemia in adolescents is iron and folic acid
supplementation through the administration of blood-boosting tablets
(TTD). In 2018, there were 76.2% of adolescent girls who received
blood-boosting tablets in the last 12 months, but only 2.13% of them
consumed TTD as recommended (as many as =52 tablets in one
year). Some common problems that are often faced related to blood
supplement tablet health services, especially in schools, include; lack
of awareness, stigma circulating in the community, lack of support
from the school and role involvement from parents. The purpose of
this activity is to provide education on "The Importance of Consuming
Blood Supplement Tablets ("Healthy Adolescents Free of Anemia")
and Innovation in Fulfilling Nutrition through the Contents of My
Plate at Adolescence”. Activities began at the preparation stage,
namely the preparation of materials using presentation media, power
points and media games in educational strategies; (b) the
socialization stage directly using power point presentation media and
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teaching aids; (c) the evaluation stage by conducting questions and
answers; (d) the stage of distributing blood-boosting tablets to the
community. This community service activity ran smoothly. So it can
be concluded that educating the community directly is more efficient
and effective to provide understanding to the community.

*Corresponding Author: (isi dengan E-mail)

PENDAHULUAN

Anemia merupakan salah satu masalah gizi utama di Indonesia yang dapat menyebabkan kematian pada
ibu dan meningkatkan resiko ibu melahirkan bayi dengan berat badan lahir rendah. Remaja putri merupakan
salah satu kelompok yang rawan terkena anemia. Di Indonesia, prevalensi anemia masih cukup tinggi.
Prevalensi anemia terjadi pada sepertiga wanita usia reproduktif di dunia (29,9%) atau sekitar lebih dari
500 juta wanita usia 15-49 tahun. Menurut data Riset Kesehatan Dasar tahun 2018, prevalensi kejadian
anemia remaja di Indonesia sebesar 32%. Pada remaja putri, jika anemia tidak diatasi maka akan berlanjut
hingga menjadi ibu hamil dengan anemia. Proporsi ibu hamil dengan anemia sendiri mengalami kenaikan
sebesar 11,8% dari 37,1% (2013) menjadi 48,9% (2018) (Riskesdas, 2018).

Masa remaja telah dilaporkan menjadi kesempatan untuk pertumbuhan catch-up. Kecepatan
pertumbuhan yang tinggi menyebabkan remaja membutuhkan energi dan protein yang tinggi. Masa remaja
merupakan masa pertumbuhan dan perkembangan, baik secara fisik, mental, dan aktivitas sehingga,
kebutuhan makanan yang mengandung zat-zat gizi menjadi cukup besar. Kekurangan zat besi dianggap
penyebab paling umum dari anemia secara global, tetapi beberapa lainnya kekurangan gizi (termasuk folat,
vitamin B12 dan vitamin A), akut dan peradangan kronis, parasit infeksi dapat menyebabkan anemia.
Sekitar 43% dari kematian remaja terkait dengan kehamilan. Kehamilan selama masa remaja menghalangi
anak-anak dari mencapai pertumbuhan penuh mereka sesuai dengan genetik mereka potensial. Salah satu
cara untuk memutus siklus antar generasi malnutrisi adalah untuk meningkatkan gizi remaja putri sebelum
konsepsi. Life cycle malnutrisi, jika tidak rusak, akan berlangsung menghasilkan konsekuensi lebih banyak
dan lebih parah (Erowati & Marlina, 2023).

Berdasakan Peraturan Menteri Kesehatan Nomor 41 Tahun 2014 tentang Pedoman Gizi Seimbang,
dalam 1 piring setiap makan sebaiknya terdiri dari 2/3 bagian dari setengah piring masing-masing untuk
makanan pokok dan untuk sayuran, 1/3 bagian dari setengah piring masing-masing untuk lauk-pauk dan
untuk buah (Anshari dkk., 2022). Makanan yang kita makan dalam Isi Piringku, sangat mempengaruhi
sistem di dalam tubuh, termasuk sistem kekebalan tubuh yang akan melindungi kita dari penyakit. Makanan
yang bergizi seimbang tersebut akan menentukan status kesehatan saat ini dan masa selanjutnya (Marbun,
2020).

Pengetahuan gizi merupakan salah satu penyebab tidak langsung masalah gizi dan kesehatan.
Pengetahuan melalui pendidikan gizi dapat mencegah seseorang mengonsumsi tidak sesuai dengan
kebutuhannya (Aisah & Havis, 2023). Pendidikan gizi sebagai salah satu usaha promosi kesehatan sangat
diperlukan, dengan harapan dapat menjangkau segala lapisan masyarakat dan dapat disampaikan melalui
berbagai media, mulai dari fasilitas kesehatan hingga sekolah. Pendidikan gizi di sekolah telah terbukti
dapat menyelesaikan beberapa permasalahan kesehatan masyarakat. Pendidikan gizi di sekolah tidak hanya
berupa penyampaian informasi saja tetapi disertai praktik-praktik sederhana (Hapsari dkk.,2018). Sekolah
adalah tempat menanamkan norma-norma kehidupan sosial dan tempat mengembangkan kemampuan
hidup yang merupakan salah satu bagian dari penentu masa depan anak. Belum adanya pembelajaran gizi
di sekolah sehingga menjadi awal dilakukannya kegiatan pelatihan gizi. Sekolah harus bisa menjadi
lingkungan yang kondusif bagi terbentuknya dan berkembangnya perilaku hidup sehat, sebagai prasyarat
untuk berkembangnya potensi anak murid atau peserta didik secara optimal (Elsad dkk., 2022).

Berdasarkan uraian diatas, menunjukkan bahwa program penanggulangan masalah anemia pada remaja
sangata erat kaitan nya dengan upaya meningkatkan derajat kesehatan masyarakat diwaktu yang akan
mendatang.

METODE PELAKSANAAN
Proses pemberian sosialisasi dan edukasi kepada masyarakat dengan memilih presentasi PPT dan media
edukasi melalui alat peraga permainan ular tangga serta pemberian tablet penambah darah gratis kepada
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siswi, serta mendemonstrasikan cara pemilihan menu lengkap isi piringku. Kegiatan pengabdian
masyarakat ini melalui sosialisasi dan edukasi dilakukan dengan tahapan sebagai berikut:

1.Tahap Pertama

Tahap pertama merupakan persiapan sebelum melakukan sosialisasi kesehatan yang akan dilakukan,
dengan melakukan perijinan kepada Ketua STIKes dan LPPM untuk mendapatkan surat tugas
pelaksanaan sosialisasi dan edukasi kepada siswa/siswi. Setelah mendapatkan surat tugas maka dilakukan
tahap perizinan ke SMP 19 Tangerang Selatan sebagai sasaran masyarakat untuk pengabdian masyarakat.

2.Tahap Kedua

Tahap kedua merupakan sosialisasi dan edukasi kepada siswa/siswi tentang pentingnya mengkonsumi
tablet tambah darah ( “remaja sehat bebas anemia”) dan inovasi pemenuhan nutrisi melalui isi piringku
pada usia remaja. Sosialisasi bertujuan untuk memberikan konseling pengenalan Anemia dan pemenuhan
gizi seimbang. Sosialisasi dilakukan kepada siswa/siswi di SMP 19 Tangerang Selatan. Sosialisasi
dilaksanakan dengan menggunakan media power point dan demonstrasi langsung pemilihan menu dengan
prinsip isi piringku.
3.Tahap Ketiga

Tahap ketiga dilakukan pembagian tablet penambah darah gratis kepada siswa/siswi agar dapat membantu
dalam rangka pencegahan dan penurunan anemia pada remaja.

4.Tahap Keempat

Tahap keempat dilakukan monitoring dan evaluasi kegiatan. Proses ini juga dilakukan oleh siswa/siswi.
Tahapan evaluasi kegiatan dilakukan dengan metode tanya jawab untuk mengetahui peningkatan tingkat
pengetahuan siswa/siswi setelah dilakukan edukasi kesehatan. Agar siswa/siswi tetap semangat dan
antusias bagi siswa/siswi yang benar dalam evaluasi tanya jawab, diberikan reward berupa bingkisan.
Tujuan pemberian edukasi ini mengenai tata laksana pentingnya mengkonsumi tablet tambah darah (
“remaja sehat bebas anemia”) serta inovasi pemenuhan nutrisi yang tepat melalui isi piringku pada usia
remaja.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil kegiatan pengabdian kepada masyarakat tentang “Pentingnya Mengkonsumi Tablet Tambah
Darah ( “Remaja Sehat Bebas Anemia”) dan Inovasi Pemenuhan Nutrisi Melalui Isi Piringku"

Hampir seluruh peserta mampu mengikuti acara penyuluhan dengan sangat baik. Saat penyuluhan,
peserta sangat aktif bertanya kepada pemateri terkait materi yang telah disampaikan. Berdasarkan hasil
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kegiatan pengabdian yang sudah dilaksanakan ini, tim melakukan evaluasi dengan cara meminta umpan
balik kepada para penerima melalui diskusi tanya jawab dengan hasil peserta paham karena dengan antusias
dapat menjawab pertanyaan dari pemateri penyuluhan.

Hasil penyuluhan terjadi peningkatan skor sebelum dan sesudah pe seperti pada grafik 1 dan 2, sebagai
berikut:

Grafik 1. Nilai Pre Tes Penyuluhan Grafik 1. Nilai Post Tes Penyuluhan
100
80 90,8
100 175 55 61,5 100
0 0
Nilai Nilai Nilai Nilai Nilai Nilai
o tertinggi terendah rerata
tertinggi terendah rerata

Berdasarkan grafik 1 dan 2 terlihat bahwa terjadi peningkatan skor dalam penyuluhan pentingnya
mengkonsumi tablet tambah darah ( “Remaja Sehat Bebas Anemia”) dan Inovasi Pemenuhan Nutrisi
Melalui Isi Piringku". Rerata nilai meningkat dari 61,5 menjadi 90,8 (meningkat 29,3 poin). Semua
siswa/siswi mampu mengikuti kegiatan yang diberikan.

Penyuluhan seperti ini sebaiknya dilakukan secara rutin dikarenakan perilaku konsumsi tablet tambah
darah pada remaja putri di SMP 19 Tangerang Selatan belum sesuai dengan jumlah TTD dan jadwal
konsumsi TTD dari Puskesmas. Remaja putri belum menerapkan perilaku tablet tambah darah secara rutin
sesuai dengan anjuran. Faktor predisposisi yaitu pengetahuan remaja putri dalam mengonsumsi TTD masih
kurang karena hanya sebagian kecil remaja putri yang memiliki cukup pengetahuan terkait anemia dan
TTD. Belum ada pemantauan rutin yang dilakukan puskesmas. Belum tersedianya UKS di beberapa
sekolah yang berada di Tangerang Selatan. Belum adanya petugas khusus yang bertugas di UKS sekolah.

Salah satu faktor yang juga berperan penting dalam remaja sehat bebas anemia ialah asupan nutrisi
yang dikonsumsi setiap hari. Kemampuan remaja mengetahui menu isi piring ku yang sesuai dengan
anjuran perlu dikembangkan lagi secara optimal. Terjadi peningkatan pengetahun dari sebelum dan sesudah
paparan materi yang disampaikan. Dari hasil diskusi yang dilakukan selama proses penyuluhan masih
banyak remaja yang tidak mengetahui menu makan sehat dengan mempertimbangkan isi nutrisi nya, seperti
kandungan protein, karbohidrat, mineral dan vitamin yang harus dikonsumsi.

KESIMPULAN DAN SARAN

Pelaksanaan penyuluhan kesehatan tentang “Pentingnya Mengkonsumi Tablet Tambah Darah (
“Remaja Sehat Bebas Anemia”) dan Inovasi Pemenuhan Nutrisi melalui Isi Piringku pada Usia Remaja ”
telah terlaksana dan berjalan dengan lancar. Semua peserta tampak antusias mengikuti jalannya kegiatan
serta banyaknya dari peserta yang memberikan pertanyaan yang berkaitan dengan materi.

Saran bagi puskesmas, perlu dilakukan pemantauan pemberian TTD dari guru ke remaja putri serta
konsumsi TTD oleh remaja putri. Selain itu, perlu adanya kartu kepatuhan konsumsi TTD untuk mencapai
keberhasilan program pencegahan dan penanggulangan anemia pada remaja putri. Saran bagi sekolah perlu
untuk lebih berkoordinasi dan bekerjasama dengan puskesmas untuk memberikan informasi dan edukasi
kepada siswi dan orangtua terkait Anemia dan TTD. Serta memastikan remaja putri meminum TTD dengan
menetapkan hari meminum TTD secara bersama-sama dan melakukan pemantauan rutin. Saran untuk orang
tua, perlu memberikan informasi tentang konsumsi TTD kepada anaknya dan mengupayakan makanan
bergizi sesuai dengan anjuran slogan Isi Piringku serta menyediakan tablet tambah darah di rumah.

UCAPAN TERIMA KASIH

Penulis mengucapkan terima kasih kepada Institusi pendidikan, STIKes Widya Dharma Husada
Tangerang dan penanggungjawab sekolah SMP 19 Tangerang Selatan yang telah memberikan bantuan
dan memfasilitasi kami serta telah berkenan memberikan izin menjadi tempat dalam kegiatan edukasi

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 233



ISSN 3064-4550
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Kegagalan dalam mencegah infeksi secara memadai dapat
mengakibatkan munculnya penyakit nosokomial. Infeksi nosokomial,
atau Health Care Associated Infections (HAIs), adalah penyakit yang
terkait dengan layanan kesehatan yang menimbulkan tantangan
signifikan bagi institusi perawatan kesehatan secara global,
khususnya di Indonesia (Persi, 2021). Makalah penelitian ini
bertujuan untuk menyelidiki inisiatif yang bertujuan untuk
meningkatkan pencegahan infeksi melalui pendidikan cuci tangan
bagi pasien dan keluarga di departemen penyakit dalam Rumah Sakit
Azzahra Kalirejo, Kabupaten Lampung Tengah.

Pendekatan Menyusun naskah ilmiah ini dengan menggunakan
metodologi studi kasus. Pengumpulan data dilakukan dengan
wawancara, observasi, dan penilaian di departemen penyakit dalam
Rumah Sakit Azzahra pada tanggal 15 September 2024. Evaluasi
dilakukan pada keluarga yang terdiri dari 10 orang. Ditetapkan bahwa
8 keluarga tidak dapat mencuci tangan dengan benar, sementara 2
dapat melakukan tugas tersebut tetapi menunjukkan kebingungan atas
metode yang diperlukan untuk mencuci tangan. Evaluasi yang
dilakukan berkaitan dengan data umum dan isu-isu yang terkait
dengan manajemen keperawatan di Unit Penyakit Dalam, khususnya
mengenai fungsi pemberian perawatan pasien, yang meliputi
pelaksanaan praktik kebersihan tangan bagi pasien dan keluarganya.
Hasil evaluasi menunjukkan bahwa pemahaman pasien dan keluarga
meningkat dari 48% menjadi 75%. Isu-isu manajemen keperawatan
ditangani. Pasien dan keluarga mereka telah menyadari pentingnya
kebersihan tangan. Diharapkan hal ini akan meningkatkan
pemahaman pasien dan keluarga mengenai penerapan kebersihan
tangan untuk mengurangi penularan penyakit nosokomial di dalam
rumah sakit.

ABSTRACT

Failure to adequately prevent infection may result in the emergence
of nosocomial illnesses. Nosocomial infections, or Health Care
Associated Infections (HAIs), are illnesses linked to health services
that pose a significant challenge for healthcare institutions globally,
particularly in Indonesia (Persi, 2021).This research paper aims to
investigate initiatives aimed at enhancing infection prevention
through handwashing education for patients and family in the internal
medicine department of Azzahra Kalirejo Hospital, Central Lampung
Regency.

Approaches Composing this scientific manuscript utilising a case
study methodology. Data collection was conducted by interviews,
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observation, and assessment in the internal medicine department of
Azzahra Hospital on September 15, 2024. The evaluation was
conducted on a family of 10 individuals. It was determined that 8
families were unable to wash their hands correctly, while 2 could
perform the task but exhibited confusion over the required methods
for handwashing. The evaluation conducted pertains to general data
and issues associated with nursing management in the Internal
Medicine Unit, specifically concerning the patient care delivery
function, which includes the execution of hand hygiene practices for
patients and their families.
The evaluation results indicated that the understanding of patients
and relatives improved from 48% to 75%. Nursing management
issues are addressed. Patients and their families have recognised the
significance of hand hygiene. It is anticipated that it will enhance the
understanding of patients and relatives regarding the implementation
of hand hygiene to reduce the transmission of nosocomial illnesses
within the hospital.

*Corresponding Author: meiw89714@gmail.com

PENDAHULUAN

Rumah sakit sebagai institusi pelayanan kesehatan memegang peranan penting dalam meningkatkan
derajat kesehatan masyarakat. Rumah sakit harus mampu memberikan pelayanan kesehatan yang prima,
efektif, dan efisien serta menjamin keselamatan pasien sesuai dengan standar yang ditetapkan. Salah satu
indikator keselamatan pasien adalah tertanganinya risiko infeksi yang berhubungan dengan pelayanan
kesehatan. Pencegahan infeksi yang tidak tepat akan mengakibatkan terjadinya infeksi nosokomial. Infeksi
nosokomial atau Health Care Associated Infections (HAIs) merupakan penyakit yang berhubungan dengan
pelayanan kesehatan yang menjadi tantangan besar bagi institusi pelayanan kesehatan di seluruh dunia,
khususnya di Indonesia (Persi, 2021).

Menurut data World Health Organization (WHO, 2021) menunjukkan bahwa sekitar 3-21% pasien
mengalami infeksi nosokomial dengan rata-rata 9%. Infeksi nosokomial secara global menyerang 9 juta
dari 190 juta pasien yang dirawat di rumah sakit. Infeksi nosokomial ini mengakibatkan angka kematian
sebesar 1 juta jiwa setiap tahunnya. Berdasarkan prevalensi infeksi nosokomial secara global, lebih dari 1,4
juta atau sekitar 9% pasien rawat inap mengalami infeksi tersebut. Penelitian yang dilakukan oleh WHO di
55 rumah sakit di 14 negara yang mencakup empat kawasan (Eropa, Timur Tengah, Asia Tenggara, dan
Pasifik Barat) menunjukkan prevalensi keseluruhan sebesar 8,7%, dengan Asia Tenggara menunjukkan
angka sebesar 10,0%. Di Eropa, prevalensi tahunan infeksi nosokomial melebihi 4 juta hingga 4,5 juta
pasien. Di Amerika Serikat, insidensi infeksi nosokomial mempengaruhi sekitar 5% dari 40 juta pasien
yang dirawat setiap tahunnya, yang mengakibatkan angka kematian sebesar 1% dan beban biaya perawatan
sekitar 4,5 miliar rupiah per tahun. Insidensi infeksi terkait layanan kesehatan (HAIs) di antara pasien dari
negara-negara kaya berkisar antara 3,5% hingga 12%, sedangkan di negara-negara miskin, seperti
Indonesia, prevalensinya adalah 9,1%, dengan fluktuasi 6,1% hingga 16% (WHO, 2021).

Data Kementerian Kesehatan menunjukkan bahwa infeksi terkait layanan kesehatan (HAIs) di
Indonesia mencapai 15,74%, jauh di atas angka di negara-negara industri, yang bervariasi antara 4% hingga
15,5%. Sebuah survei yang dilakukan di Indonesia di antara 10 Rumah Sakit Umum Pendidikan
mengungkapkan kejadian infeksi nosokomial yang signifikan, berkisar antara 6% hingga 16%, dengan rata-
rata 9,8%. Infeksi nosokomial yang dominan meliputi infeksi luka operasi (SSI), infeksi saluran kemih
(ISK), infeksi saluran pernapasan bawah, dan infeksi aliran darah primer (SBI) (Achmad, 2017). Sebuah
survei tahun 2018 oleh Kementerian Kesehatan Republik Indonesia di 10 rumah sakit di DKI Jakarta
mengungkapkan bahwa 9,8% pasien memperoleh infeksi baru selama dirawat di rumah sakit. Di Indonesia,
Lampung menempati urutan kelima dalam prevalensi infeksi nosokomial. Provinsi Lampung 4,3%, Jambi
2,8%, Jawa Barat 2,2%, Jakarta 0,9%, Jawa Tengah 0,5% (Kemenkes, 2019).

Organisasi Kesehatan Dunia melaporkan bahwa, rata-rata, 1 dari 10 pasien di seluruh dunia mengalami
infeksi terkait layanan kesehatan (HAIs) atau infeksi nosokomial. Terkait kebersihan tangan, 61% tenaga
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kesehatan tidak mematuhi protokol cuci tangan yang direkomendasikan WHO. Hal ini menimbulkan
tantangan yang signifikan bagi tenaga kesehatan dalam memberikan konseling cuci tangan kepada
pengunjung rumah sakit. Hal ini membuat pengunjung rumah sakit enggan mencuci tangan, sehingga
meningkatkan risiko infeksi nosokomial (Wahyuni & Kurniawidjaja, 2022)

Healthcare Associated Infections (HAIs) adalah infeksi yang muncul pada pasien selama pemulihan di
lingkungan rawat inap (Madjid & Wibowo, 2019). Infeksi tersebut belum terdeteksi atau mungkin terjadi
di luar masa inkubasi pada saat pasien masuk. Lebih jauh lagi, infeksi terjadi di ruang rawat inap tetapi
menunjukkan gejala setelah pasien dipulangkan. Infeksi terkait layanan kesehatan (HAIs) juga dapat
memengaruhi personel rumah sakit atau penyedia layanan kesehatan (WHO, 2019). Infeksi dapat terjadi
selama dirawat di rumah sakit, meskipun gejala muncul setelah pasien kembali ke rumah. Memutus
penularan infeksi di ruang rawat inap ini dapat dilakukan dengan mencuci tangan dengan benar dalam enam
tahap dengan sabun dan air bersih, serta menggunakan Alat Pelindung Diri (APD). Satu orang mengenakan
masker dengan benar dan sesuai dengan pedoman (Pratiwi, 2020).

Infeksi nosokomial adalah penyakit yang timbul selama pasien dirawat di rumah sakit atau institusi
layanan kesehatan yang tidak ada pada saat pasien masuk. Pasien di rumah sakit rentan tertular infeksi
nosokomial (Kusumawardhani et al., 2020). Anggota keluarga pasien dapat berperan sebagai perantara dan
menyebarkan infeksi. Kebersihan tangan yang tidak memadai dianggap sebagai kontributor utama infeksi
nosokomial di lingkungan layanan kesehatan. Menginstruksikan keluarga pasien tentang kebersihan tangan
harus menjadi inisiatif komprehensif di seluruh rumah sakit. Meningkatkan pemahaman keluarga pasien
tentang prosedur cuci tangan 6 langkah dapat memengaruhi perilaku cuci tangan. Edukasi tentang cuci
tangan bagi keluarga pasien memengaruhi perilaku cuci tangan 6 langkah di antara keluarga tersebut
(Ayuningtyas et al., 2021).

Kejadian ini tidak hanya memperburuk kondisi pasien tetapi juga memperpanjang durasi perawatan,
yang mengakibatkan potensi kerugian finansial. Selain itu, HAIs dapat menyebar ke keluarga pasien
melalui kontak langsung dengan individu yang menderita HAIs. Meningkatnya prevalensi HAIs dalam
layanan kesehatan dapat berdampak buruk pada kualitas perawatan medis. Salah satu faktor yang
berkontribusi terhadap infeksi terkait layanan kesehatan (HAIs) adalah pelaksanaan kebersihan tangan.
Selain tenaga kesehatan, keluarga pasien berkontribusi signifikan terhadap penularan infeksi terkait layanan
kesehatan (HAIS) di dalam rumah sakit, karena banyak keluarga mengabaikan kebersihan tangan yang tepat
saat masuk dan keluar ruangan atau selama berinteraksi dengan pasien, sementara perawat tetap tidak yakin
tentang status kesehatan keluarga.

Mencuci tangan merupakan tindakan penting untuk menghentikan penularan infeksi, sehingga
mengurangi terjadinya infeksi nosokomial. Pelaksanaan praktik mencuci tangan selaras dengan protokol
konvensional untuk menghambat proliferasi bakteri. Inisiatif untuk meningkatkan kepatuhan terhadap
praktik kebersihan tangan harus dilaksanakan secara bersamaan bagi seluruh komunitas rumah sakit dan
pengunjung, yang berkontribusi pada rantai penularan infeksi.

Keselamatan pasien merupakan perhatian utama dalam layanan kesehatan. Keselamatan pasien jauh

lebih penting daripada sekadar efisiensi layanan. Banyak bahaya yang terkait dengan perawatan medis
dapat muncul selama perawatan pasien. Perawat rumah sakit sangat disarankan untuk melakukan
kebersihan tangan sebelum dan sesudah prosedur; Oleh karena itu, motivasi dan sikap mereka sangat
penting untuk menerapkan praktik Hand Hygiene (Bawelle et al., 2013).
Enam Langkah Cuci Tangan (Hand Hygiene) merupakan program yang diterapkan oleh WHO
untuk mengurangi infeksi nosokomial. Kebersihan tangan merupakan metode untuk mencegah
infeksi nosokomial, yang sekarang disebut sebagai HAIs (Healthcare Associated Infections).
WHO menetapkan kampanye tantangan keselamatan pasien global bertajuk "Clean Care is Safe
Care," yang bertujuan untuk mempromosikan kebersihan tangan di kalangan staf layanan
kesehatan, pasien, dan keluarga (WHO, 2020).

Keluarga pasien yang dirawat di rumah sakit memiliki peran penting dalam mengurangi penyakit yang
didapat di rumah sakit dengan meningkatkan kesadaran dan sikap mengenai kebersihan tangan di
lingkungan layanan kesehatan. Pemahaman dan sikap yang lebih baik selanjutnya akan meningkatkan
kemungkinan mencuci tangan. Kebiasaan kebersihan tangan di tempat tinggal pasien kurang optimal karena
beberapa alasan (Kusumawardhani, 2021).

Kebersihan tangan merupakan tindakan yang paling efektif untuk menghindari infeksi nosokomial.
Mencuci tangan yang efektif memerlukan pemahaman yang komprehensif. Cuci tangan dilakukan sesuai
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dengan protokol yang ditetapkan untuk menghambat perkembangbiakan bakteri dan patogen.
(Kusumawardhani & Rejeki, 2023).

Menurut penelitian Irawan & Al Fatih (2021) Penelitian tentang korelasi antara tingkat pengetahuan
keluarga pasien dengan praktik cuci tangan di rumah sakit menunjukkan bahwa 52,2% partisipan memiliki
pengetahuan kurang dan 55,1% memiliki perilaku cuci tangan kurang. Analisis uji Spearman Rank
menunjukkan korelasi yang kuat antara tingkat pengetahuan dengan perilaku cuci tangan keluarga pasien
di Ruang Anak Rumah Sakit, dengan nilai p sebesar 0,000 yang berarti lebih kecil dari 0,05.

Penelitian Taadi & Setiyorini (2019) tentang faktor-faktor yang memengaruhi kepatuhan terhadap
protokol cuci tangan 6 langkah pada keluarga pasien di bangsal anak-anak mengungkapkan bahwa usia
merupakan faktor yang signifikan (nilai p = -0,005), yang menunjukkan bahwa kepatuhan terhadap cuci
tangan menurun seiring bertambahnya usia. Pada penilaian awal, jenis kelamin, pendidikan, dan pekerjaan
tidak berkorelasi dengan kepatuhan terhadap protokol cuci tangan 6 langkah.

Wawancara dengan peneliti yang dilakukan pada tanggal 15 September 2024, di bagian penyakit dalam
RSUD Azzahra Kalirejo mengungkapkan bahwa 8 dari 10 pasien dan keluarganya tidak dapat mencuci
tangan dengan benar. Dalam wawancara dan observasi yang melibatkan 10 keluarga pasien, ditemukan
bahwa 9 keluarga tidak dapat mencuci tangan dengan benar, sementara 1 keluarga dapat melakukan tugas
tersebut tetapi menunjukkan kebingungan mengenai tahapan-tahapan cuci tangan. Berdasarkan uraian di
atas, penulis tertarik untuk menulis karya tulis ilmiah yang berjudul “Upaya peningkatan pencegahan
infeksi dengan pemberian edukasi cuci tangan kepada pasien dan keluarga di ruang penyakit dalam RS
Azzahra Kalirejo Kab.Lampung Tengah”.

METODE PELAKSANAAN

Penelitian ini menggunakan metodologi studi kasus. Pengumpulan data dilakukan melalui wawancara,
observasi, dan asesmen di bagian Penyakit Dalam RSUD Azzahra pada tanggal 11-12 Maret 2024. Evaluasi
dilakukan terhadap data umum dan permasalahan yang berkaitan dengan manajemen perawat di unit
Penyakit Dalam yang terkait dengan Manajemen Perawat. Metode observasi dilakukan dengan analisis
langsung terhadap penelitian ruang Penyakit Dalam. Penyajian data dalam bentuk deskriptif. Metode
pengumpulan data yang digunakan adalah observasi langsung dan wawancara. Analisis yang digunakan
adalah analisis situasional. Sarana edukasi yang digunakan adalah media Leaflet.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Pengkajian

Berdasarkan hasil wawancara dan observasi langsung yang dilakukan pada tanggal 15 September 2024,
perawat dapat menggunakan berbagai cara dalam pengumpulan data asuhan, yaitu: komunikasi yang efektif
saat wawancara dan observasi. Hasil asesmen menunjukkan bahwa pelaksanaan cuci tangan pada pasien
dan keluarga pasien masih belum optimal. Sebagian keluarga dan pasien kurang memiliki pengetahuan
yang memadai atau belum mengetahui teknik cuci tangan yang efektif.

Pengkajian adalah pengumpulan data subjektif dan objektif secara metodis untuk memastikan diagnosis
keperawatan yang tepat dan merumuskan rencana tindakan keperawatan yang efektif untuk individu,
keluarga, dan masyarakat (Craven et al., 1992).

WHO (2019) mendefinisikan cuci tangan sebagai proses membersihkan tangan dengan sabun dan air
mengalir (cuci tangan) saat tangan tampak kotor atau terkontaminasi cairan tubuh, atau menggunakan
antiseptik berbasis alkohol (gosok tangan) saat tangan tidak tampak kotor.

Menurut teori, data yang diperoleh dari pengkajian melalui observasi dan wawancara harus sinkron.
Evaluasi berupaya untuk meningkatkan data guna menghilangkan perbedaan substansial. Evaluasi yang
komprehensif dan sistematis berdasarkan fakta dan kondisi terkini sangat penting dalam asuhan
keperawatan. Evaluasi yang tidak akurat akan mengakibatkan identifikasi kebutuhan klien yang tidak
memadai dan perumusan diagnosis keperawatan yang tidak tepat (Jatmika et al., 2019).

Penelitian Mumpuningtias (2017) menyimpulkan bahwa mayoritas keluarga pasien memiliki tingkat
pemahaman yang rendah, hampir semuanya tidak mencuci tangan menggunakan hand scrub.

Menurut Penelitian Rizal (2019) Tahapan pengkajian dalam proses keperawatan adalah Pengkajian
merupakan fase awal dari proses keperawatan, yang melibatkan pengumpulan data secara sistematis dari
berbagai sumber untuk mengevaluasi dan memastikan status kesehatan klien (lyer, 1996). Fase evaluasi
berfungsi sebagai landasan utama untuk memberikan asuhan keperawatan yang disesuaikan dengan
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kebutuhan klien secara spesifik. Oleh karena itu, evaluasi yang tepat, menyeluruh, dan realistis sangat
penting untuk menetapkan diagnosis keperawatan dan memberikan asuhan keperawatan yang disesuaikan
dengan respons individu, sebagaimana yang diuraikan dalam standar praktik keperawatan American
Nursing Association (ANA).

Pengumpulan data yang diperoleh dari hasil Pengkajian melibatkan survei awal yang terdiri dari
wawancara dan observasi langsung terhadap pasien dan keluarganya. Ditetapkan bahwa pelaksanaan
kebersihan tangan pada pasien dan keluarga kurang optimal, karena mereka tidak dapat melakukan cuci
tangan secara memadai dan benar.

Penulis berpendapat bahwa Proses Asesmen Keperawatan adalah prosedur sistematis untuk
mengumpulkan data dari berbagai sumber guna mengidentifikasi dan menilai masalah, sehingga
meningkatkan kualitas perawatan dan layanan keperawatan untuk penyelesaian masalah yang efektif, yang
memungkinkan perawat menyusun dan memberikan perawatan keperawatan. Salah satu keuntungan dari
penerapan perawatan keperawatan yang efektif adalah peningkatan kualitas layanan dalam domain
keperawatan, khususnya melalui promosi kebersihan tangan di antara pasien dan keluarga untuk mencegah
infeksi nosokomial, sehingga meningkatkan standar layanan.

Identifikasi Masalah

Setelah asesmen yang dilakukan pada tanggal 15 September 2024, dengan menggunakan metodologi
observasi dan wawancara langsung, ditemukan kekurangan dalam sistem pemberian perawatan pasien,
khususnya mengenai pelaksanaan praktik kebersihan tangan yang tidak memadai bagi pasien dan keluarga
mereka, yang belum menguasai protokol ini. Cuci Tangan

Cuci tangan adalah salah satu metode paling sederhana untuk mencegah penyebaran penyakit yang
sering kali dianggap remeh oleh masyarakat. Meskipun mencuci tangan adalah tugas sederhana yang hanya
memerlukan air bersih yang mengalir dan sabun Kementerian Kesehatan, 2019

Teori tersebut berpendapat bahwa identifikasi masalah merupakan tahap awal yang penting dalam
proses penelitian. Setelah peneliti mendokumentasikan fenomena yang layak untuk diteliti, tahap
selanjutnya adalah mengadvokasi identifikasi masalah yang timbul dari fenomena yang diamati. Metode
identifikasi masalah dalam penelitian sosial melibatkan pengenalan masalah sosial yang dapat diamati.
Peneliti selanjutnya akan melakukan tindakan untuk mendapatkan informasi lebih lanjut, baik melalui
pengamatan, telaah pustaka, atau survei awal (Nanda, 2018).

Menurut Saleh (2017) analisis data atau analisis masalah melibatkan pemeriksaan metodis dan
penggantian temuan dari wawancara, observasi, dan sumber lain, yang memungkinkan peneliti memahami
kasus yang sedang diselidiki.

Penelitian Arya (2019) menyatakan bahwa identifikasi masalah merupakan komponen paling penting
dari proses penelitian. Kualitas penelitian bergantung pada pertanyaan penelitian, yang juga memastikan
apakah suatu kegiatan memenuhi syarat sebagai penelitian. Tantangan penelitian dapat diidentifikasi
melalui telaah pustaka atau observasi lapangan, seperti survei dan observasi langsung.

Penelitian Rikayanti (2014) menunjukkan bahwa mencuci tangan merupakan praktik penting dalam
konteks di mana klien menerima perawatan. Rutinitas mencuci tangan merupakan praktik yang hemat biaya
dan penting dalam pengendalian infeksi, khususnya dalam membatasi penyebaran patogen. Mencuci tangan
harus dilakukan sesuai dengan protokol yang ditetapkan untuk menghambat perkembangbiakan kuman
patogen. Penulis mengklaim bahwa identifikasi masalah merupakan langkah awal yang dilakukan dalam
proses penelitian. Peneliti akan mengidentifikasi masalah dengan terlebih dahulu menjelaskan masalah
yang ditemukan melalui penilaian dengan teknik observasi dan wawancara langsung, kemudian
menyelaraskannya dengan fungsi manajemen saat ini, setelah itu masalah akan dikuantifikasi dan dikaitkan
dengan metodologi penelitian. Masalah harus ditangani secara akurat untuk memastikan rencana yang akan
dilaksanakan berdasarkan masalah yang teridentifikasi. Pelaksanaan identifikasi masalah harus selaras
dengan evaluasi saat ini, khususnya mengenai penerapan cuci tangan yang tidak memadai oleh pasien dan
keluarga mereka. Sejumlah besar pasien dan keluarga tidak menyadari teknik cuci tangan yang benar.
Penelitian ini menyatakan bahwa mencuci tangan merupakan komponen yang dominan dan berpengaruh
dalam pencegahan infeksi nosokomial. Kebersihan tangan yang efektif akan berdampak positif bagi diri
kita sendiri dan pasien kita. Jika kita gagal mencuci tangan dengan benar, kita dapat menularkan patogen
berbahaya, yang berpotensi memengaruhi pasien dengan meningkatkan risiko tertular infeksi nosokomial.
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Perencanaan Penyelasaian Masalah

Setelah evaluasi, intervensi keperawatan untuk mengatasi risiko jatuh akan dilaksanakan pada tanggal
11-12 Oktober 2024, dengan memberikan instruksi kepada pasien dan keluarga mereka tentang pentingnya
kebersihan tangan dan membagikan pamflet cuci tangan. Pembersihan Tangan Secara Manual

Perencanaan adalah proses pengambilan keputusan manajerial yang mencakup analisis lingkungan,
menguraikan kerangka kerja organisasi yang komprehensif, mengartikulasikan visi, tujuan, dan filosofi
organisasi, mengevaluasi kemanjuran tindakan, dan mempersiapkan pekerja untuk implementasi (Gillies,
1994).

Menurut WHO (2019), cuci tangan adalah metode untuk membersihkan tangan menggunakan sabun
dan air mengalir atau dengan cairan antiseptik (larutan pembersih berbasis alkohol).

Enam langkah Organisasi Kesehatan Dunia merekomendasikan cuci tangan secara teratur dan
menyeluruh dengan sabun di bawah air mengalir, karena secara efektif menghilangkan virus, termasuk
virus corona (Covid-19), yang dapat menempel pada banyak permukaan yang bersentuhan secara tidak
langsung. Mencuci tangan dengan air mengalir meningkatkan kesehatan dan mengurangi penularan
penyakit pernapasan dan diare antar individu.

Marimba (2019) menegaskan bahwa edukasi merupakan bentuk nasihat yang sengaja diberikan oleh
sistem pendidikan untuk mendorong pertumbuhan pengetahuan yang lebih baik. Edukasi dapat
disebarluaskan melalui berbagai media, termasuk brosur, media cetak, atau platform digital.

Sebagaimana yang dikemukakan oleh Saputra et al., (2018) leaflet merupakan bahan cetak yang
memuat teks dan gambar yang berkaitan dengan suatu produk. Leaflet dibuat dengan cara dilipat dan tidak
dijahit atau dijilid seperti buku. Desain leaflet biasanya dilengkapi dengan gambar untuk meningkatkan
daya tarik visualnya.

Pengetahuan muncul dari tindakan mengetahui dan terwujud saat mengamati suatu hal. Pengetahuan
diperoleh melalui persepsi sensorik yang melibatkan penglihatan, pendengaran, penciuman, pengecapan,
dan sentuhan (Pakpahan, 2021).

Manajemen keperawatan memfasilitasi penyediaan perawatan holistik, memastikan bahwa semua
kebutuhan pasien di rumah sakit terpenuhi (Rosyidi, 2013). Manajemen keperawatan memiliki banyak
bagian berdasarkan fungsinya: perencanaan, pengorganisasian, penempatan staf, pengarahan, dan
pengendalian/evaluasi. Perencanaan menentukan sejauh mana tugas yang harus diselesaikan, metodologi
pelaksanaan, dan individu yang bertanggung jawab atas pelaksanaan. Perencanaan memerlukan
penggambaran tujuan yang harus dicapai; hal ini penting untuk melaksanakan tindakan. Dalam proses
keperawatan, perencanaan memungkinkan perawat untuk mengidentifikasi intervensi yang tepat bagi klien,
memastikan penyediaan layanan keperawatan yang diperlukan sesuai dengan prinsip-prinsip keperawatan
dasar (Swanburg R., dalam Rosyidi, 2013).

Menurut penelitian yang dilakukan oleh Amalia et al., (2016) tentang faktor-faktor yang memengaruhi
kepatuhan terhadap protokol Cuci Tangan 6 Langkah di antara keluarga pasien di bangsal anak, temuan
menunjukkan Hasil penelitian menunjukkan bahwa faktor-faktor yang berkaitan dengan usia secara
signifikan memengaruhi kepatuhan terhadap protokol cuci tangan 6 langkah (nilai p = -0,005), yang
menunjukkan bahwa kepatuhan berkurang seiring bertambahnya usia. Karakteristik jenis kelamin,
pendidikan, dan pekerjaan tidak terkait dengan kepatuhan dalam penilaian awal prosedur cuci tangan 6
langkah.

Penulis berpendapat bahwa kegiatan edukasi sangat penting karena dapat meningkatkan pengetahuan.
Penelitian ini menggunakan media brosur, yang memudahkan penyampaian pesan untuk meningkatkan
pemahaman, sehingga mencapai tujuan pembelajaran yang diinginkan. Pendekatan ini membuat proses
pembelajaran tidak membosankan dan membantu guru dalam menyampaikan informasi secara efektif.
Peneliti berpendapat bahwa pengetahuan merupakan faktor yang memengaruhi perilaku mencuci tangan.
Pengetahuan merupakan penentu penting pembentukan perilaku. Memberikan pendidikan kesehatan
tentang mencuci tangan kepada keluarga pasien dapat meningkatkan pengetahuan dan memperbaiki
perilaku mencuci tangan, sehingga menambah pengalaman dan informasi khususnya mengenai kebersihan
tangan.

Pelaksanaan Kegiatan
Pelaksanaan kegiatan MPKP dijadwalkan pada tanggal 11-12 Oktober 2024 sesuai dengan jadwal yang
telah ditetapkan. Tindakan yang dilakukan meliputi pemberian edukasi kesehatan untuk meningkatkan
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pemahaman pasien dan keluarga tentang kebersihan tangan. Penyebaran brosur Hand Hygiene. Pelaksanaan
kegiatan didasarkan pada analisis data yang diperoleh dan penilaian melalui program pengendalian
kegiatan, dengan fokus pada pembuatan Brosur Cuci Tangan dan sesi edukasi yang diberikan kepada pasien
dan keluarga tentang teknik cuci tangan yang benar.

Hand Hygiene adalah metode membersihkan tangan dengan air mengalir dan sabun antiseptik jika
tangan tampak kotor (Durasi 40-60 detik) atau dengan cairan pembersih tangan berbasis alkohol yang
mengandung klorheksidin jika tangan tampak bersih (Durasi 20-30 detik) (WHO, 2023).

Edukasi adalah mekanisme pemberdayaan masyarakat, kelompok, dan komunitas untuk
mempertahankan, meningkatkan, dan menjaga kesehatan mereka dengan menambah pengetahuan,
motivasi, dan keterampilan, yang dilakukan oleh dan di dalam komunitas sesuai dengan pertimbangan
budaya setempat (Depkes, 2012).

Irawan et al., (2022) melakukan penelitian tentang korelasi antara tingkat pengetahuan keluarga pasien
dengan praktik cuci tangan di rumah sakit. Hasil penelitian menunjukkan bahwa 52,2% partisipan memiliki
pemahaman yang terbatas, sedangkan 55,1% menunjukkan perilaku yang buruk. Analisis uji peringkat
Spearman menunjukkan adanya korelasi yang signifikan antara jumlah pengetahuan dengan perilaku cuci
tangan keluarga pasien di Ruang Anak Rumah Sakit, dengan nilai p 0,000 < 0,05.

Penulis berpendapat bahwa kegiatan edukasi yang dilakukan melalui media leaflet sangat bermanfaat
sebagai sumber daya untuk meningkatkan kesadaran pasien dan keluarga dalam mencegah infeksi
nosokomial di rumah sakit. Leaflet merupakan media yang sederhana, dan diharapkan akan selalu diberikan
kepada pasien saat memasuki ruang perawatan. Penelitian ini berpendapat bahwa perawat harus secara
konsisten mengingatkan pasien dan keluarga untuk mempraktikkan perilaku cuci tangan. Perawat dapat
menggunakan edukasi tentang cuci tangan dalam konteks informal sebagai taktik. Inisiatif edukasi dapat
meningkatkan pemahaman keluarga pasien, sehingga memengaruhi sikap dan pada akhirnya mendorong
perilaku individu atau kolektif yang berakar pada kesadaran dan komitmen untuk melakukan enam tahap
cuci tangan.

Evaluasi Kegiatan

Hasil evaluasi menunjukkan bahwa kesadaran pasien dan keluarga terhadap risiko jatuh meningkat dari
53% menjadi 83%, sesuai dengan penelitian Mumpuningtias et al., (2017) yang meneliti korelasi antara
tingkat pengetahuan dan perilaku cuci tangan dengan handrube pada keluarga pasien di Ruang Operasi
RSUD Dr. H. Moh. Anwar Sumenep. Hasil uji statistik menggunakan uji Fisher's Exact menghasilkan nilai
P <a (0,000 < 0,05). Terdapat korelasi antara tingkat pengetahuan dengan praktik kebersihan tangan, yaitu
penggunaan handrube, pada keluarga pasien di Ruang Operasi RSUD Dr. H. Moh. Anwar Sumenep.

Hastuti et al., (2020) tentang Keterlibatan Pasien dan Keluarga dalam Mencegah Infeksi Nosokomial
melalui Kebersihan Tangan Hasil kegiatan konseling menunjukkan antusiasme, peningkatan pengetahuan,
dan kemauan yang kuat di antara pasien dan keluarga untuk mematuhi anjuran mencuci tangan. Kolaborasi
antara rumah sakit dan pasien merupakan langkah penting yang dapat dilakukan secara individual oleh
pasien dan keluarga mereka untuk mencegah infeksi nosokomial. Penilaian yang diperoleh dari inisiatif
konseling tentang cuci tangan enam momen meningkatkan keterlibatan pasien dan keluarga dalam
pencegahan infeksi nosokomial. Wahono et al., (2021) melakukan penelitian yang membandingkan materi
audiovisual Promosi Kesehatan dengan brosur, memeriksa pengetahuan dan perilaku mencuci tangan
keluarga pasien, beserta hasil yang diperoleh. Pascaintervensi, terdapat peningkatan yang nyata dalam
penilaian pengetahuan dan perilaku mencuci tangan dibandingkan dengan tingkat sebelum intervensi, yang
diamati pada kelompok audiovisual (AV) dan kelompok brosur (LF). Baik media pendidikan kesehatan
audiovisual maupun low-fidelity membantu dalam mengubah penilaian pengetahuan dan perilaku mencuci
tangan

Satiti et al., (2019) meneliti hubungan antara edukasi cuci tangan dengan pengetahuan, sikap, dan
keterampilan keluarga di Rumah Sakit X Palembang. Hasil penelitian menunjukkan hubungan yang
signifikan, dengan nilai p sebesar 0,001, yang berarti nilai p tersebut kurang dari ambang batas 0,005. Oleh
karena itu, peran perawat sebagai pendidik sangat penting, yaitu memberikan arahan kepada keluarga
pasien yang menjalani perawatan di rumah sakit untuk mencegah infeksi nosokomial

Penulis berpendapat bahwa penilaian aktivitas telah membaik karena adanya peningkatan pengetahuan
pasien dan keluarga mengenai kebersihan tangan, meningkat dari 53% menjadi 83%. Kesimpulan ini
diambil dari analisis komparatif dari tes pra dan pasca, yang menunjukkan peningkatan signifikan dalam
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pemahaman praktik mencuci tangan. Hal ini meningkatkan pemahaman pasien dan keluarga,
memungkinkan pencegahan infeksi yang efektif dan meningkatkan kualitas layanan rumah sakit. Untuk
meningkatkan pemahaman pasien dan keluarga, diharapkan kepala perawat akan mengambil peran
kepemimpinan dengan menginstruksikan perawat untuk secara konsisten mendidik pasien dan keluarga
selama setiap shift.

KESIMPULAN DAN SARAN

Temuan dari aktivitas ini menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan berhasil meningkatkan
kesadaran pasien dan keluarga mengenai kebersihan tangan. Evaluasi mengungkapkan bahwa pengetahuan
pasien dan keluarga meningkat dari 53% menjadi 83%, yang dikaitkan dengan peningkatan hasil tes pra
dan pasca setelah intervensi edukasi. Disarankan untuk terus menerapkan program edukasi menyeluruh
mengenai kebersihan tangan bagi pasien dan keluarga mereka, yang mencakup instruksi mengenai teknik
mencuci tangan, tujuan, keuntungan, dan tahapan prosedural. Hal ini sejalan dengan saran mengenai
pentingnya pendidikan kesehatan dalam mencegah infeksi nosokomial di rumah sakit. Rekomendasi bagi
rumah sakit untuk memberikan pendidikan saat pasien masuk. Pasien dan pengasuh menerima pendidikan
tentang kebersihan tangan yang efektif untuk mengurangi risiko infeksi nosokomial
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Article Info ABSTRAK

Masalah stunting menjadi tantangan utama dalam meningkatkan
kualitas kesehatan anak di Indonesia, termasuk di Kelurahan Sisir,

Keywords: Kota Batu. Stunting tidak hanya berdampak pada pertumbuhan fisik
Health promotion anak, tetapi juga berpengaruh terhadap perkembangan kognitif dan
Toddler care dan produktifitas jangka panjang. Program ini bertujuan
Stunting prevention meningkatkan pengetahuan dan kemandirian ibu dalam merawat anak

Mother’s independence

Mother's kowledge stunting melalui pendekatan promosi kesehatan dan pendampingan.

Kegiatan melibatkan Perawat Puskesmas, kader Posyandu, dan ibu
kader, dengan fokus pada edukasi, praktik pemberian makanan
tambahan (PMT) lokal, dan monitoring tumbuh kembang anak
melalui Posyandu. Metode yang digunakan meliputi pre-test,
penyuluhan, praktik PMT lokal, dan post-test. Hasil menunjukkan
peningkatan kemandirian dan pengetahuan ibu, dengan kategori
pemahaman baik meningkat sebanyak 40% setelah intervensi.
Program ini juga berhasil mengatasi kelemahan metode ceramah
melalui praktik langsung, meningkatkan keterlibatan peserta. Kendala
seperti rendahnya partisipasi ibu akibat rasa malu diatasi melalui
pendekatan persuasif oleh kader. Keberhasilan program ini
menegaskan pentingnya keterlibatan lintas sektor dan pengembangan
media edukasi berkelanjutan untuk mendukung upaya penurunan
stunting. Kolaborasi dengan sektor pendidikan dan sosial, serta
pemanfaatan teknologi untuk edukasi, disarankan untuk memperluas
cakupan dan efektivitas program di masa depan.

ABSTRACT

Stunting is a major challenge in improving children's health quality
in Indonesia, including in Sisir Village, Batu City. Stunting not only
affects children's physical growth but also impacts their cognitive
development and long-term productivity. This program aims to
enhance mothers' knowledge and independence in caring for stunted
children through health promotion and mentoring approaches. The
activities involve Puskesmas nurses, Posyandu cadres, and mother
cadres, focusing on education, local supplementary feeding (PMT)
practices, and child growth monitoring through Posyandu. The
methods used include pre-tests, counseling, local PMT practices, and
post-tests. The results show an increase in mothers' independence and
knowledge, with the proportion of good understanding increasing by
40% after the intervention. This program also successfully addressed
the weaknesses of the lecture method through direct practice,
increasing participant engagement. Challenges such as low maternal
participation due to embarrassment were overcome through
persuasive approaches by cadres. The success of this program
highlights the importance of cross-sectoral involvement and the
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development of sustainable educational media to support stunting
reduction efforts. Collaboration with the education and social sectors,
as well as the utilization of technology for education, is recommended
to expand the program's reach and effectiveness in the future.

*Corresponding Author: agustyaningsih@umm.ac.id

PENDAHULUAN

Masalah stunting masih menjadi salah satu tantangan utama dalam upaya peningkatan kualitas
kesehatan anak di Indonesia. Menurut Survei Status Gizi Indonesia (2022), prevalensi stunting di Indonesia
telah mengalami penurunan dari 24,4% menjadi 21,6% pada tahun 2022. Meski demikian, angka tersebut
masih diiringi dengan prevalensi wasting dan underweight yang cenderung stagnan atau bahkan meningkat
dibandingkan tahun sebelumnya. Indonesia menargetkan prevalensi stunting turun menjadi 14% pada tahun
2024 sesuai standar WHO. Untuk mencapai target tersebut, diperlukan penurunan tahunan sebesar 3,8%.
Namun, selama periode 2019 hingga 2021, penurunan yang tercapai hanya 3,2%, sementara pada tahun
2022 hanya mencapai 2,8% (Kemenkes, 2022).

Pengetahuan dan kemandirian orang tua, khususnya ibu dalam merawat anak memiliki peran penting
dalam menurunkan angka stunting. Beberapa penelitian menunjukkan bahwa stunting lebih sering terjadi
pada anak-anak dengan ibu yang memiliki pengetahuan terbatas, yang berdampak pada pola pemberian
ASI, seperti tidak memberikan ASI eksklusif, menggantinya dengan susu formula, memberikan makanan
pendamping ASI (MP-ASI) terlalu dini, atau kurang memahami nutrisi yang tepat untuk anak (Akombi et
al., 2017; Simamora, Napitupulu, Sagala, & Dalimunthe, 2023) menemukan bahwa rendahnya pendidikan
ibu, usia ibu yang terlalu muda (<20 tahun), serta faktor lain seperti ekonomi, berat badan lahir rendah, dan
kurangnya akses air bersih turut berkontribusi terhadap stunting.

Hasil meta-analisis menyebutkan bahwa ibu dengan tingkat pendidikan rendah memiliki risiko tiga kali
lebih besar untuk memiliki anak stunting. Anak-anak dari ibu dengan pendidikan rendah lebih rentan
mengalami gizi buruk(Azizah, Nurmala, & Devy, 2022; Casale, Espi, & Norris, 2018; Chowdhury,
Rahman, Mondal, Sayem, & Billah, 2015; Dhaded et al., 2020). Penelitian lain juga mengungkapkan bahwa
perkembangan anak berkorelasi dengan pola asuh positif ibu, yang mencakup keterbukaan, kesadaran,
keramahan, rendahnya tingkat neurotisisme, kondisi emosional ibu, dan pendapatan rumah tangga yang
tinggi.

Faktor-faktor yang memengaruhi kemandirian dalam perawatan anak meliputi tingkat pendidikan,
frekuensi informasi yang diterima, dan dukungan sosial. Dukungan sosial yang memadai dan strategi
intervensi yang meningkatkan kepatuhan dapat mendorong perilaku mandiri dalam perawatan anak.
Karakteristik rumah tangga juga berpengaruh, termasuk faktor individu (usia, jenis kelamin, riwayat
penyakit), faktor keluarga (jenis keluarga, budaya, sistem pendukung), dan faktor lingkungan (Yani,
Rahayuwati, Sari, Komariah, & Fauziah, 2023). Pemerintah telah menjalankan berbagai program edukasi
dan pendampingan untuk mencegah stunting seperti penyuluhan gizi melalui posyandu, pelatihan pada ibu
hamil, namun masih ada tantangan yang belum sepenuhnya teratasi seperti rendahnya cakupan
pendampingan berkelanjutan, kurangnya tenaga penyuluh yang memadai serta perlunya inovasi yang lebih
luas dan menjangkau masyarakat. Penanganan stunting tidak hanya bergantung pada tenaga kesehatan,
tetapi juga melibatkan orang tua, khususnya ibu, dalam memantau tumbuh kembang anak. Diperlukan
peningkatan pengetahuan masyarakat mengenai standar, prosedur, dan indikator keberhasilan untuk
mendukung kemandirian pada ibu.

Di Kelurahan Sisir, Kota Batu, prevalensi stunting balita mencapai 35% pada tahun 2017, tetapi angka
tersebut berangsur turun hingga 14,8% pada Februari 2021 berdasarkan data dari kegiatan penimbangan
balita. Beberapa faktor yang berkontribusi pada tingginya angka stunting di wilayah ini meliputi kesibukan
orang tua, kurangnya perhatian terhadap asupan nutrisi selama kehamilan dan masa balita, tingginya angka
pernikahan dini, serta perubahan pola hidup yang bergantung pada teknologi (gadget). Selain itu, rendahnya
kunjungan posyandu turut memperburuk situasi, meskipun fasilitas kesehatan seperti puskesmas, posyandu,
dan kader kesehatan telah tersedia. Oleh karena itu, diperlukan pengembangan edukasi dengan
menggunakan media booklet , pemberian makanan tambahan (PMT) lokal disertai pendampingan untuk
meningkatkan kemandirian ibu dalam merawat anak dengan stunting, sebagai bagian dari upaya
pengabdian masyarakat.
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METODE PELAKSANAAN

Metode yang digunakan pada pengabdian masyarakat ini berupa promosi kesehatan secara luring

dengan menggunakan media booklet di Kelurahan Sisir Kota Batu. Waktu pelaksanaan pada bulan 18
Agustus 2024 sampai dengan 20 September 2024 di Kelurahan Sisir Kota Batu. Partisipan merupakan ibu
dengan Balita yang dicurigai dengan stunting sejumlah 30 partisipan dimana data tentang Balita didapatkan
dari Kader di masing — masing Pokja. Pelaksanaan pengabdian masyarakat ini dilakukan melalui 3 tahap,
sebagai berikut :

1)

2)

y

= Penilaian kemandirian
ibu berupa post- test
= Pengolahan data
Tahap «Interpretasi  kegiatan
Pelaksanaan promosi kesshatan

melalui  pendampingan

* Mengisi pre-test untukc kepada kader dan ihu

Tahap Persiapan dan penyampaian materi dengan balita stunting
= Perizinan kepada tentang shuting.
Puskesmas dan Kehwshan + Pendampingan  Kader
Siztr Kiota Batu dan ibu dalam
= Berkolaborasi dengan mempersiapkan
Ibu Lurah dan Kader Pemberian Malanan
Posyandu Tambahan (PMT) lokal
=Persiapan materi . dan  mendistribusikan
modul dan ranglaian kepada ibu — ibu
acara * Pendampingan  dalam
kegiatan Posvandu
Balita dan pemberian
Vitamin A

Gambar 1. Bagan Alur Kegiatan Pengabdian Masyarakat

Tahap Persiapan

Pada tahap ini dipersiapkan dengan melakukan perijinan kepada Puskesmas dan Kelurahan Sisir
Kota Batu bekerjasama dengan Kader kesehatan di masing- masing Pokja untuk mengkondisikan
kegiatan Pengabdian Masyarakat. Setelah itu tim Pengabdian juga menyiapkan menyiapkan materi dan
Booklet yang dibutuhkan selama kegiatan Pengabdian.

Tahap Pelaksanaan

Kegiatan pengabdian Masyarakat ini dilakukan pertemuan secara langsung dengan ibu — ibu yang
memiliki anak terindikasi stunting didampingi dengan ibu Lurah dan Kader di tiap -tiap Pokja bertujuan
untuk menjelaskan maksud dan tujuan dari kegiatan Pengabdian. Kegiatan diawali dengan Pre test
dengan Kuesioner yang berisi 20 soal tentang stunting. Pengisian Kuesioner didampingi dengan tim
untuk menfasilitasi ibu — ibu jika mengalami kesulitan dalam memahami pertanyaan di dalam kuesioner.
Setelah selesai pengisian kuesioner diberikan Promosi Kesehatan tentang cara mencegah anemia yang
berisiko pada gangguan tumbuh kembang pada anak. Semua kegiatan ini dilakukan pada minggu
pertama tanggal 19 dan 20 Agustus 2024

Pada Minggu kedua tanggal 26 s/d 31 Agustus 2024 Pendampingan membantu PMT lokal
sekaligus mendistribusikan kepada ibu-ibu dengan anak yang terindikasi stunting. Kegiatan ini
didampingi oleh Kader masing- masing Pokja. Program ini bertujuan untuk mengurangi angka kejadian
gizi buruk dan penyakit yang terkait dengan malnutrisi dan menurunkan angka kematian ibu dan anak
yang disebabkan oleh kekurangan gizi. Pada minggu ketiga membantu kegiatan posyandu Balita
sekaligus memberikan vitamin A sekaligus memantau pertumbuhan dan perkembangan balita.
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3) Tahap Evaluasi
Pre test dilakukan sebelum ibu menerima materi serta pendampingan dan post test dilakukan
setelah ibu menerima materi serta pendampingan pada minggu ketiga tanggal 2 September
20024. Pre test dan Post test dibagikan oleh tim dalam bentuk kuesioner. Total pertanyaan
sejumlah 20 pertanyaan. Hasil pre test dan post test tersebut diolah untuk mengetahui
pengetahuan dan kemandirian ibu dalam merawat anak dengan stunting.

HASIL DAN PEMBAHASAN
1. Pendampingan dan Promosi kesehatan pada ibu dengan anak Stunting

Promosi kesehatan tentang stunting dan praktek pemberian makan dilakukan pada tanggal 18 s/d
20 September 2024 di Kelurahan Sisir Kota Batu. Pelaksanaan kegiatan ini dilakukan karena angka
stunting balita mencapai 35% pada tahun 2017, tetapi angka tersebut berangsur turun hingga 14,8%
pada Februari 2021 berdasarkan data dari kegiatan penimbangan balita. Kegiatan ini dilakukan untuk
mengetahui tingkat pemahaman ibu — ibu mengenai status gizi anaknya. Pemahaman yang cukup
diharapkan dapat mendorong perilaku mandiri dalam perawatan anak dengan stunting.

Tujuan utama promosi kesehatan adalah menyampaikan informasi yang dapat meningkatkan
kesadaran masyarakat terhadap program atau inisiatif yang sedang dijalankan oleh pemerintah.
Direktorat Promosi Kesehatan bertanggung jawab secara khusus dalam mengelola berbagai kegiatan
promosi kesehatan yang ditujukan kepada masyarakat secara luas (Manggala, Suminar, & Hafiar, 2021).
Sosialisasi dengan Bu Lurah, pihak Puskesmas dan Kader di Kelurahan Sisir Kota Batu dan Promosi
Kesehatan pada ibu dengan anak yang terindikasi stunting yang dilakukan oleh tim pengabdi seperti
pada gambar 2 berikut ini:

Gambar 3. Foto bersama dengan Bu Lurah, Pihak Puskesmas dan Kader Kelurahan Sisir Kota Batu
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Gambar 4. Kegiatan Promosi Kesehatan pada ibu dengan anak Stunting

Pada Gambar 4 merupakan Kegiatan penyuluhan dimulai dengan memberikan kuesioner pre test untuk
mengetahui tingkat pemahaman dan pengetahuan ibu tentang kejadian stunting sebelum diberi penyuluhan.
Setelah mengisi lembar pre test, dilanjutkan dengan penyuluhan tentang stunting dilanjutan dengan praktek
pengolahan makanan tambahan. Materi yang disampaikan meliputi definisi stunting, bagaimana stunting
dapat mempengaruhi perkembangan anak, apakah stunting dapat diobati dan dipulihkan, Pencegahan
stunting, Apakah stunting dapat menyebabkan gangguan perkembangan anak, Apakah anak yang stunting
pasti mengalami penurunan kecerdasan, Bagaimana seharusnya sikap orang tua saat mengetahui bahwa
anaknya masuk dalam kategori stunting.

Setelah dilakukan penyuluhan kegiatan selanjuthnya Membantu menyiapkan dan membuat dua jenis
makanan sehat, yaitu keroket dan puding roti. Proses dimulai dengan menyiapkan bahan-bahan yang
dibutuhkan, seperti kentang, wortel, telur, roti tawar, susu, dan gula. Kemudian bekerja sama dengan ibu-
ibu kader posyandu untuk memulai pembuatan kroket. Kentang dan wortel dicuci bersih, dikupas, dan
diparut. Selanjutnya, bahan-bahan tersebut dicampur dengan telur, tepung, dan bumbu-bumbu, lalu
dibentuk menjadi bulatan-bulatan kecil dan digoreng hingga matang. Sementara itu, untuk membuat puding
roti, tim memotong roti tawar menjadi potongan-potongan kecil, kemudian memasukannya ke dalam
loyang yang telah disiapkan. Susu dan gula diaduk hingga larut, lalu dituangkan ke atas roti. Setelah itu,
puding roti dipanggang hingga matang dan dingin. Seluruh proses pembuatan makanan dilakukan dengan
menjaga kebersihan dan kehigienisan. Hasil masakan kemudian dibagikan kepada anak-anak dan ibu hamil.
Kegiatan ini bisa dihat pada gambar 5. Setelah selesai seluruh rangkaian kegiatan diatas dilakukan Post test
dengan menggunakan pertanyaan yang sama.
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Gambar 5. Kegiatan Pendampingan Pemberian Makanan Tambahan (PMT) Lokal

Gambar 7. Kegiatan Pemberian Vitamn A

Pada Gambar 6 dan 7 Melaksanakan pemberian vitamin A serta pengukuran tinggi badan (TB) dan
berat badan (BB) pada anak-anak di wilayah tersebut. Proses dimulai dengan mempersiapkan peralatan dan
bahan yang dibutuhkan, seperti kapsul vitamin A, alat pengukur TB dan BB, serta formulir pencatatan. Saat
anak-anak hadir, Anggota tim melakukan pemeriksaan kesehatan dasar, mulai dari menimbang berat
badan, mengukur tinggi badan, dan memberikan kapsul vitamin A sesuai usia anak. Seluruh data hasil
pengukuran dicatat dengan teliti pada formulir yang telah disiapkan. Selama proses ini, tim pengabdian
juga memberikan edukasi kepada orang tua tentang pentingnya asupan gizi seimbang dan pemantauan
tumbuh kembang anak secara rutin. Kegiatan ini bertujuan untuk memastikan status gizi anak serta
menjaring anak-anak yang berisiko mengalami kekurangan vitamin A.

2. Monitoring dan Evaluasi
Monitoring dan evaluasi dilakukan setelah pemberian materi selesai dilaksanakan. Peserta
bertanya tentang materi yang belum dipahami tentang perawatan pada anak stunting dan pengaruhnya
terhadap tumbuh kembang anak. Khalayak sasaran yang cukup strategis adalah 30 ibu dengan balita
yang terindikasi stunting. Evaluasi yang dilakukan untuk menilai keberhasilan kegiatan ini terdiri
evaluasi awal, evaluasi proses dan evaluasi akhir.
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Gambar 8. Pengetahuan ibu tentang stunting sebelum dan sesudah diberi promosi kesehatan

Pada gambar 8 diatas, sebagian besar pengetahuan ibu sebelum dilakukan intervensi pada ketegori baik
sebanyak 30%, kategori cukup 40% dan kategori kurang 30%. Hal ini cukup berbeda secara sinifikan
setelah dilakukan promosi kesehatan disertai pendampingan pembuatan PMT lokal. Terdapat peningkatan
pada kategori baik sebanyak 40% dan kategori cukup terjadi penurunan sebanyak 20% dan pada kategori
kurang terdapat penurunan sebanyak 20%. Hasil ini menunjukkan bahwa kegiatan promosi kesehatan dan
pendampingan yang dilakukan pada ibu dengan anaka stuinting di Kelurahan Sisir Kota Batu berhasil
meningkatkan pengetahuan ibu secara signifikan

Pelaksanaan kegiatan pengabdian ini, tim melibatkan Perawat Puskesmas dan kader Posyandu di setiap
Pokja. Keterlibatan kader bertujuan untuk membantu menyebarkan informasi yang diperoleh kepada
masyarakat, terutama kepada ibu-ibu yang memiliki bayi dan balita. Pendekatan ini sejalan dengan
penelitian yang dilakukan oleh (Adistie, Lumbantobing, & Maryam, 2018), yang menyoroti pemberdayaan
kader kesehatan dalam mendeteksi stunting secara dini dan memberikan stimulasi tumbuh kembang balita.
Selain memberikan penyuluhan kesehatan, kegiatan ini juga mencakup praktik pemberian makanan
tambahan berbasis bahan lokal. Langkah ini dilakukan untuk mengatasi keterbatasan metode ceramah,
seperti kurangnya partisipasi aktif peserta, minimnya rangsangan daya kritis, kesulitan dalam mengevaluasi
pemahaman peserta, serta kecenderungan peserta merasa bosan jika durasi penyuluhan terlalu panjang.
Oleh sebab itu, simulasi praktik pemberian makanan tambahan pada balita dilaksanakan sebagai upaya
melengkapi kelemahan metode ceramah.

3. Kendala yang dihadapi
Kendala yang dihadapi saat kegiatan antara lain masih ada ibu dengan balita stunting mempunyai
kesadaran yang kurang untuk mengikuti kegiatan dan harus ditelepon serta dijemput oleh kader, karena
ibu merasa malu jika datang ke lokasi karena banyak yang mengetahui jika anaknya stunting.

KESIMPULAN DAN SARAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat di Kelurahan Sisir, Kota Batu, berhasil meningkatkan
pemahaman ibu dengan anak stunting mengenai stunting dan perawatannya. Program ini melibatkan
berbagai pihak, seperti Perawat Puskesmas, kader Posyandu, dan ibu kader. Pendekatan yang digunakan
mencakup penyuluhan kesehatan, praktik pemberian makanan tambahan lokal, serta monitoring tumbuh
kembang anak melalui kegiatan Posyandu. Data menunjukkan peningkatan pengetahuan ibu sebelum dan
sesudah dilakukan promosi kesehatan.Praktik pemberian makanan tambahan lokal juga membantu
mengatasi keterbatasan metode ceramah, sehingga meningkatkan keterlibatan dan pemahaman peserta.

Untuk meningkatkan keberhasilan program pengabdian, beberapa langkah dapat diambil. Pertama,
perlu ada strategi inovatif seperti penghargaan bagi peserta untuk meningkatkan keterlibatan ibu dalam
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kegiatan. Kedua, program ini perlu diperluas ke wilayah lain dengan angka stunting tinggi agar manfaatnya
lebih luas. Ketiga, teknologi seperti edukasi dan media interaktif dapat dimanfaatkan untuk memperluas
akses informasi. Selain itu, pengembangan modul praktis untuk kader kesehatan akan mendukung
keberlanjutan program. Terakhir, kolaborasi lintas sektor, seperti dengan pendidikan dan sosial, dapat
memperkuat efektivitas dan cakupan program secara menyeluruh.
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Diabetes Melitus (DM) merupakan salah satu penyakit kronis (menahun) tidak
menular dan masih menjadi permasalahan besar di Dunia. DM tidak hanya
dialami oleh kalangan dewasa saja namun juga oleh para remaja. Hal ini sangat
mengkhawatirkan dimana terjadi peningkatan prevalensi penderita DM di
kalangan remaja setiap yaitu 8,5 % dibanding pada tahun 2020. Tujuan dari
pengabdian masyarakat ini adalah dalam upaya dan meningkatkan pengetahuan
remaja dalam pencegahan terjadinya penyakit Diabetes Melitus. Kegiatan
dilaksanakan di SMA Kartika 1-5 Padang dengan metode kegiatan dalam bentuk
Skrining dan edukasi Kesehatan dalam upaya pencegahan diabetes melitus.
Hasil kegiatan menunjukan bahwa 59 % siswa-siswi mengkonsumsi gula yang
berlebihan dan 52 % siswa-siswa mengkonsumsi makanan dan minuman siap
saja dan hasil pemeriksaan juga ditemukan adanya siswa-siswi yang tekanan
darah dan gula darah yang tidak normal. Dari kegiatan edukasi terjadi
peningkatan pengetahuan siswa-siswa tentang materi yang disampaikan dimana
sebelum edukasi tingkat pengetahuan siswa-siswa pada tingkat sedang yaitu 46
% dan setelah edukasi tingkat pengetahuan siswa-siswi berada pada tingkat
pengetahuan tinggi yaitu 84 %. Diharapkan pihak kesehatan terutama
puskesmas agar dapat melanjutkan program skrining ini secara berkala atau
periodik begitu jaga dalam pelaksanaan edukasi agar didapatkan informasi yang
lebih optimal pada remaja untuk mencegah penyakit Diabetes Melitus dan
penyakit tidak menular pada remaja.

ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is a chronic (long-term) non-communicable disease
that continues to be a major problem globally. DM is not only experienced by
adults but also by adolescents. This is very concerning as there has been an
8.5% increase in the prevalence of DM among adolescents compared to 2020.
The aim of this community service is to improve adolescents’ knowledge in
preventing Diabetes Mellitus. The activities were carried out at Kartika 1-5
High School in Padang through screenings and health education to prevent
diabetes mellitus. The results showed that 59% of students consumed excessive
sugar and 52% consumed ready-to-eat food and drinks. The examination also
found students with abnormal blood pressure and blood sugar levels. Through
the educational activities, there was an increase in students' knowledge about
the subject matter, where the level of knowledge before education was 46% at
a moderate level and increased to 84% at a high level after education. It is
hoped that the health authorities, especially the health centers, will continue
this screening program periodically to ensure more optimal information is
provided to adolescents to prevent Diabetes Mellitus and other non-
communicable diseases among them.

*Corresponding Author: lenitriwahyuni02@gmail.com
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PENDAHULUAN

Diabetes Melitus (DM) adalah penyakit kronis yang serius di seluruh dunia. Laporan International
Diabetes Federation (2021) mencatat bahwa 536,6 juta penderita DM berusia 20 hingga 79 tahun, dengan
sekitar 6,7 juta kematian akibat DM. Sekitar 1,2 juta pada tingkat usia 0-19 tahun juga menderita DM Tipe
1. Di Asia Tenggara, jumlah penderita DM tinggi, menjadikannya posisi ketiga di dunia, dengan Indonesia
di urutan ketujuh setelah enam negara lain. Di Indonesia, Provinsi Jawa Barat berada di urutan ke-18
berdasarkan diagnosis pada orang berusia 15 tahun ke atas. (Riskesdas, 2018). Riskesdas 2022
mengemukakan bahwa penderita yang mengetahui dirinya mengidap diabetes melitus baru sekitar 25% dari
total penderita hal ini meningkat 2,6% dibandingkan pada tahun 2020. Hal tersebut sangat
mengkhawatirkan, dikarenakan prevalensi yang terus bertambah, bahkan pada anak usia 15 tahun sekitar
14 juta jiwa atau sebanyak 8,5%. Usia 15 tahun pada saat ini adalah aset berharga pada sepuluh atau dua
puluh tahun mendatang (Sahayati, 2019). Faktor risiko diabetes melitus sebagaian besar adalah gaya hidup
yang tidak sehat seperti kurangnya aktivitas fisik, diet yang tidak sehat dan tidak seimbang serta
obesitas. Maka dari itu hal terpenting dari pengendalian diabetes melitus adalah mengendalikan faktor
risiko (Barnes, 2022)

Masa remaja merupakan suatu fase peralihan dari masa kanak-kanak (dependent) menuju masa dewasa
(independent) dan normal terjadi pada kehidupan manusia. Dalam periode tersebut seorang remaja akan
banyak sekali mengalami perkembangan dan pertumbuhan guna mencari identitas dan jati dirinya. Berbagai
perubahan akan muncul baik dari sisi psikologis, fisik (pubertas) dan sosial lingkungan. Problematika kaum
remaja dapat terjadi sehubungan dengan adanya perbedaan kebutuhan (motif) dan aktualisasi dari
kemampuan penyesuaian diri (adaptasi) remaja terhadap lingkungan tempat hidupnya dan tumbuh
berkembang sebagai seorang pribadi manusia dan makhluk sosial. (Isroani dkk., 2023).

Remaja pada usia produktif dengan pola gaya hidup bersiko sekarang sangatlah rentan terkena penyakit
degeneratif, ini disebabkan oleh makan tidak teratur, tidur larut malam dan minimnya dalam melakukan
aktifitas fisik (Rasyid et al., 2020). Salah satu penyakit degeneratif yang mempunyai potensi terkena oleh
remaja yaitu diabetes mellitus (Kemenkes RI, 2019).

Dari beberapa hasil penelitian bahwa tingginya angka penyakit akut pada remaja salah satunya adalah
Penyakit Diabetes Melitus (DM) pada remaja. Diabetes Melitus (DM) pada remaja, terutama diabetes tipe
1 dan tipe 2, semakin menjadi perhatian global karena peningkatan prevalensinya yang signifikan dalam
beberapa dekade terakhir. Diabetes tipe 2 yang sebelumnya lebih sering terjadi pada orang dewasa, Kini
juga semakin banyak ditemukan pada remaja. Lonjakan kejadian DM tipe 2 ini pada remaja diakibatkan
oleh gaya hidup remaja yang cenderung berisiko terhadap penyakit dengeratif, sebagai mencontoh sebuah
fast food makan yang sedang populer akan tetapi tanpa mempertimbangkan gaya hidup yang sehat dan
seimbang (Qifti et al.,2020).

Dengan semakin tingginya prevalensi masalah kesehatan di kalangan remaja terutama pada penyakit
tidak menukar seperti DM dan hiperstensi ini, skrining dan edukasi kesehatan menjadi bagian dari strategi
penting dalam meningkatkan kesehatan pada remaja dan masyarakat dan sebagai langkah preventif yang
diperlukan untuk menekan angka peningkatan penyakit DM pada remaja.

Secara keseluruhan, pengabdian masyarakat ini memiliki tujuan untuk menurunkan prevalensi diabetes
melitus pada remaja dengan cara memberikan pengetahuan yang tepat, meningkatkan kesadaran tentang
pentingnya pencegahan DM, melalui gaya hidup sehat, serta memfasilitasi skrining untuk deteksi dini.

METODE PELAKSANAAN
Kegiatan ini telah dilaksanakan pada tanggal 14 November 2024 di SMA Kartika 1-5 Padang pada siswa-
siswi kelas XII dengan beberapa tahapan kegiatan antara lain:
1. Tahapan Persiapan.
a. Pertemuan dan koordinasi dengan pihak sekolah
b. Menyiapkan dan membuat materi presentasi
c. Persiapan alat- alat dan bahan untuk pemeriksaan antara lain: Tensi, Timbangan, Alat Cek Gula Darah
Kolesterol, sarung tangan masker dll yang diperlukan.
d. Penentian jadwal dan waktu kegiatan: disepakasi pada tanggal 14 November 2024 dari jam 8.00 sampai
11.00 Wib
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2. Tahap Pelaksanaan Kegiatan

a

. Skrining Kesehatan

Bertujuan untuk mengetahui penyakit resiko yang terdapat pada siswa-siawi SMA kartika. Waktu
kegiatan dilaksanakan mulai dari jam 8.00- 10.00 wib dengan mengisi lembaran skrining yang sudah
disiapkan yang terdiri dari (riwayat penyakit keluarga, penyakit diderita saat ini, pola keseharian,
kebiasaan mengkonsumsi makanan, Indek masa tubuh, Gula darah, Tekanan darah, Tinggi badan,
kebiasaan merokok dan kosumsi gula seperti ada) dan kemudian melakukan pemeriksaan tekanan
darah dan pemeriksaan gula darah dan pemeriksaan kolesterol bagi siswa-siswi yang mempuntai
resiko dari orang tua

Edukasi Kesehatan

Bertujuan untuk meningkat pengetahuan dan pemahaman siswa- siswi terhapat penyakit tidak
menuluar seperti DM, hipertensi dam lain-lain. Materi yang disampaikan terdiri dari: pola makan
sehat, pengenalan terhadap risiko diabetes, pencegahan dan pengelolaan diabetes dan peran orang
tua dan keluarga dalam penataan hidup sehat pada remaja. Dalam edukasi ini media yang digunakan
adalah infokus, materi, powerpoint materi terkait dan leaflet. Jumlah siswa-siswi yang mengikuti
kegiatan ini lebih kurang 100 orang.

3. Tahap Evaluasi

a.
b.
.

Tidak terdapat perubahan waktu dalam pelaksanaan kegiatan

Peserta yang hadir sesuai sasaran dan target yang ditentukan

Pada kegiatan edukasi kesehatan yang telah dilakukan terjadi peningkatan pengetahuan peserta
dan pemahaman peserta terhadap materi yang di sampaikan dilihat dari hasil antusiasnya paserta
bertanya tentang materi terkai.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1.

Gambaran Umum

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat dilaksaanakan di SMA Kartika 1-5 Padang pada
kelas XII yang berjumlah 100 orang (siswa-siswi). Kegiatan berupa pelaksanaan skrining dan edukasi
tentang Upaya pencegahan diabetes pada anak remaja dan faktor risiko penyakit tidak menular.
Pelaksaan dilaksanakn di masing-masing kelas dimana tim pelaksanaan dibagi sesuai dengan kelas
yang ada. Kegiatan pengabmas ini juga melibatkan mahasiswa dari prodi ilmu keperawatan STIKes
Ranah Minang Padang. 1 dosen di dampingi oleh 2 mahasiswa yang akan melaksanakan kegiatan di
kelas yang telah di tentukan oleh pihak sekolah.

—_—

Gambar: 1 dan 2: Edukasi tentang Pencegahan Diabetes Melitus
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Gambar 3. Pemeriksaan Gula darah dan Kolesterol Gambar 4. Pemeriksaan Tekanan darah

2. Hasil Kegiatan Pengandian Masyarakat

Tabel 1. Karakteristik Peserta Kegiatan Berdasarkan Jenis Kelamin

No Karateristik f %
Jenis Kelamin
1 Laki-Laki 41 41 %
2 Perempuan 59 59 %
Jumlah 100 100 %

Dari tabal di atas dapat di lihat bahwa peserta yang mengikuti kegiatan untuk pelaksanaan
skrining dan edukasi lebih banyak perempuan yaitu 59 % dari pada anak laki-laki.

Tabel 2. Hasil Skrining Peserta

No Rekapitulasi f %
1 Riwayat Penyakit Keluarga
a. Hipertensi 48 48 %
b. DM 28 33%
c. Jantung 6 6 %
d. Asma 4 4%
e. Tidak Ada 14 14 %
Jumlah 100 100%
2 Penyakit Diderita Saat ini
a. Hipertensi 6 6 %
b. DM 0 0%
c. Jantung 0 0%
d. Asma 6 6 %
e. Tidak Ada 88 88 %
Jumlah 100 100 %
3 Konsumsi Rokok
a. Merokok 21 21 %
b. Tidak Merokok 79 79 %
Jumlah 100 100 %
4 Pola Keseharian
a. Sering Bergadang 34 34 %
b. Berolah raga 24 24 %
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c. Main Hp 42 42 %
Jumlah 100 100 %
5 Hasil Pemeriksaan
a. Tensi
Normal 79 79 %
Tidak Normal ( < atau >) 21 21%
b. Gula Darah
Normal 92 92 %
Tidak Normal 8 8%
Jumlah 100 100 %
6 Indek Masa Tubuh
a. Kurus 12 12 %
b. Normal 70 70 %
c. Gemuk 18 18 %
Jumlah 100 100 %
7. Konsumsi Gula Berlebihan
a. Ya 59 59 %
b. Tidak 41 41 %
Jumlah 100 100 %

8 Kebiasaan Makan (Siap saji dan
Minuman siap saji)

a. Ya 52 52 %
b. Tidak 48 48 %
Jumlah 100 100 %

Dari tabal 2 menunjukan bahwa terpadat peserta yang memiliki riwayat penyakit keluarga terutama
pada hipertensi 48 %, penyakit saat ini sebanyak 88 tidak ada berpenyakit yang diderita, dari kebiasaan
merokok masih ada siswa yang perokok sebanyak 21 %, Pola aktifitas sehari-hari siswa-siswi lebih banyak
bermain Hp yaitu 42 %, , dari hasil pemeriksaan tekanan darah masih ada siswa-siswi yang tekanan darah
tidak normal yaitu sebanyak 21 %, dari pemeriksaan gula darah masih terdapat 8 % peserta gula darah yang
tindak normal, dari Indek indek masah tubuh didapatkan 12 % peserta kurus dan 18 % peserta gemuk atau
obesitas. Dari hasil komsumsi gula pada harian di dapatkan 59 % peserta kosumsi gula sangat berlebihan.

Hasil skrining menunjukkan bahwa sebagian besar peserta memiliki kebiasaan harian lebih banyak
bermain Hp (42 %) dari pada mengisi waktu luangnya sehingga peserta lebih sering bergadang, hal tersebut
juga didapatkan (34 %) peserta sering bergadang, karena peserta berada di usia remaja, di mana remaja
lebih cendung mengunakan waktu lebih banyak mempergunakan Hp atau smartphone, yang mana efek dari
penggunakaan Hp ini akan mempengaruh dari tidur dan kosentarsi belajar mereka di sokolah. Hal ini di
dukunagn juga dari penelitian yang temukan oleh Lubis. A.H dkk, dimana terdapat pengaruh penggunaan
smartphone yang mempengaruhi kualitas tidur dan berefek ke proses pembelajaran remaja di sekolah.

Dan dilihat dari hasil skrining lainnya dalam konsumsi gula, terdapat bahwa 59 % peserta menyatakan
bahwa sering mengkosumsi gula yang berlebihan. Tingginya prevalensi konsumsi gula yang berlebihan
pada peserta akan beresiko terjadi prediabates. Hal ini seiring dengan penelitaian dari Andini. A da, Evi
S.W. (2022) bahwa diagnosis risiko diabetes (prediabetes) mencapai 58%. Hal ini menunjukkan bahwa
potensi remaja terkena diabetes melitus tinggi. Faktor lain yang bisa memicu terjadinya prediabetes pada
peserta adalah pola makan dan prilaku remaja yaitu 52 % peserta menjawab sering mengkonsumsi makanan
siap saji dan minuman yang instan. Hal ini karena remaja termasuk dalam kelompok usia yang konsumtif
sehingga cenderung untuk mengonsumsi berbagai jenis kuliner tanpa diimbangi dengan gaya hidup sehat.
Dan dari hasil skrining juga ditemukan 8 % terdapat gula darah yang tidak normal, dan 18 % dengan BB
lebih, ini juga di sebabkan kerena pola konsumsi makanan yang sering mengandung gula dan konsumsi
makanan dan minuman saip saji yang salah satu faktor penyebab dari peningkatan gula dan gemuk ini.
Diabetes melitus mempunyai potensi yang bahaya bagi kalangan remaja, karena remaja masuk kedalam
bagian yang kerap mengonsumsi banyak tipe makanan dengan tidak menyeimbangkan dengan gaya hidup
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sehat (Ulya et al., 2023). Sebesar 87% dari jumlah total keseluruhan menjelaskan jika remaja mengonsumsi
fast food ataupun junk food dengan frekuensi yang sering (Silalahi, 2019). Makanan cepat disaji itu berasal
dari negara barat yang dasarnya mempunyai kadar lemak serta kalori yang tinggi. Jika dikonsumsi untuk
total yang banyak disetiap harinya bisa menjadikan berbagai gangguan kesehatan seperti diabetes melitus
(Pamelia, 2018).

Tabel 3. Pengetahuan Peserta Sebelum Dan Sesudah di Berikan Edukasi

No Pengetahuan Sebelum Sesudah
f % f %
1 Tinggi 22 22 % 84 84 %
2 Sedang 46 46 % 14 14 %
3 Rendah 32 32 % 2 2%
Jumlah 100 100 % 100 100 %

Tabel 3 menunjukan ada peningkatan pengetahuan peserta sebelum dan sesusah di berikan edukasi
tentang pola makan sehat, resiko penyakit diabates, pencegahan dan pengelolahan diabetes dan peran orang
tua serta keluarga dalam penataan hidup sehat pada remaja. Dimana tingkat pengetahuan peserta sebelum
diberikan edukasi pada rentang pengetahuan sedang yaitu 46 % dan setelah di berikan edukasi tingkat
pengetahuan peserta menjadi tinggi yaitu 84 %. Hal tersebut menjelaskan bahwa edukasi diabetes melitus
yang dilakukan dapat meningkatkan pengetahuan siswa dalam upaya pencegahan diabetes melitus.
Menurut Notoatmodjo (2014) pengetahuan sendiri merupakan hasil tahu individu pada suatu hal dengan
menggunakan kemampuan indera yang dimiliki, seperti mata, hidung, telinga, dan sebagainya.
Pengetahuan kesehatan akan mempengaruhi perilaku sebagai hasil dari pendidikan kesehatan dalam jangka
panjang. Pengetahuan atau kognisi merupakan domain yang sangat penting untuk membentuk tindakan
seseorang. Tampaknya perilaku yang didasarkan pada pengetahuan akan bertahan lebih lama daripada yang
tidak didasarkan pada pengetahuan. Begitu jaga menurut teori Suciana & Arifianto (2019) menyatakan
dimana pendidikan menjadi salah satu pilar penting dalam penatalaksanaan diabetes melitus untuk
meningkatkan pengetahuan seseorang terkait pengelolaan dan penatalaksanaan diabetes melitus. Sementara
Rachmawati (2019), berpendapat pendidikan kesehatan dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan dari
tidak tahu menjadi tahu yang terjadi sesudah melakukan pengindraan terhadap suatu objek.

Hasil edukasi yang dilakukan pada kegiatan ini telah memberikan hasil yang nyata terhadap
peningkatan pengetahuan siswa-siswi SMA Kartika 1-5 Padang. Hal ini juga terlihat dengan antusiansnya
siswa-siswi untuk berdiskusi terkait topik yang diberikan. Menurut Suliha, edukasi adalah penambahan
pengetahuan dan
kemampuan seseorang melalui teknik praktik belajar atau instruksi, dengan tujuan untuk mengingat fakta
atau kondisi nyata, dengan cara memberi dorongan terhadap pengarahan diri (self direction), aktif
memberikan informasi-informasi atau ide baru (Pudjiati et al.,2018).

KESIMPULAN DAN SARAN

Hasil skrining menunjukan bahwa siswa-siswi SMA Kartika 1-5 Padang memiliki kebiasaan
mengkonsumsi gula dan makanan serta minuman siap saja. Dari aktifitas siswa-siswi lebih banyak
mengunakan waktu bermain dengan Hp dari pada berolah raga untuk meningkatkan pola hidup sehatnya. Dari
pemeriksaan tensi dan gula darah ditemukan adanya siswa-siswi dengan tensi dan gula darah yang tidak
normal. Hasil dari pelaksanaan edukasi terjadi peningkatan pengetahuan siswa-siswi tentang materi yang
terkait.

Upaya pencegahan penyakit Diabetes dan hipertensi ini di harapkan peran pihak kesehatan terutama pihak
puskesmas agar dapat melanjutkan program skrining ini supaya dapat menurunkan anggka penderita Diabetes
pada remaja dan juga pelaksanaan edukasi lebih di tingkatkan lagi secara periodik, agar didapatkan informasi
kesehatan yang optimal untuk mencegah penyakit diabetes dan penyakit tidak menular pada remaja.
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Article Info ABSTRAK

Peningkatan kualitas hidup lansia menjadi perhatian utama dalam
upaya pelayanan dan edukasi kesehatan. Deteksi dini faktor risiko
PTM di Posbindu adalah upaya kesehatan berbasis masyarakat

Keywords: (UKBM) vyang dilaksanakan di pos pembinaan terpadu
Early detection (Posbindu). Program Pelayanan dan Edukasi Kesehatan Menuju
E:Z’;:ﬁftors SIMADU AKTIF (Lansia Maju, Produktif, dan Aktif) bertujuan

untuk meningkatkan kesadaran serta keterampilan lansia dalam
menjaga  kesehatan,  meningkatkan  produktivitas, dan
mempertahankan kemandirian.

Kegiatan ini dilaksanakan pada kelompok Lansia Prolanis
(Program Pengelolaan Penyakit ~ Kronis) Desa  Sukamulya
Kecamatan Barebeg Kabupaten Ciamis selama periode Oktober -
Desember 2024. Sasaran utama adalah lansia dengan berbagai
kondisi kesehatan, serta kader kesehatan yang berperan sebagai
pendamping dalam edukasi berkelanjutan.

Metode yang digunakan meliputi pemeriksaan kesehatan berkala,
edukasi kesehatan interaktif, serta pelatihan aktivitas produktif
yang disesuaikan dengan kondisi lansia. Pendekatan partisipatif
diterapkan untuk memastikan keterlibatan aktif lansia dan
keluarga dalam program ini. Hasil yang didapatkan adalah faktor
risiko PTM vyang dimiliki lansia sebagian besar adalah
hiperkholesterol, hipertensi, dan memiliki kebiasaan perilaku
makasn sayur dan buah kurang dari lima porsi. Dari kegiatan
edukasi kesehatan juga didapatkan peningkatan pemahaman
lansia terkait pola hidup sehat, peningkatan partisipasi dalam
kegiatan fisik dan sosial, serta peningkatan produktivitas melalui
aktivitas yang sesuai dengan kemampuan mereka.

NonCommunicableDiseases(NCDs)
lintegrated Development Posts

ABSTRACT

Improving the quality of life of the elderly is a major concern in
health service and education efforts. Early detection of risk factors
for NCDs at Posbindu is a community-based health effort
(UKBM) implemented at integrated coaching posts (Poshindu).
The Health Service and Education Program Towards SIMADU
AKTIF (Advanced, Productive, and Active Elderly) aims to
increase awareness and skills of the elderly in maintaining health,
increasing productivity, and maintaining independence.

This activity was carried out in the Elderly Prolanis (Chronic
Disease Management Program) group of Sukamulya Village,
Barebeg District, Ciamis Regency during the period October -
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December 2024. The main targets are the elderly with various
health conditions, as well as health cadres who act as companions
in ongoing education.

The methods used include periodic health checks, interactive
health education, and productive activity training that is adjusted
to the conditions of the elderly. A participatory approach is
applied to ensure the active involvement of the elderly and their
families in this program. The results obtained are that the risk
factors for NCDs in the elderly are mostly hypercholesterolemia,
hypertension, and have a habit of eating vegetables and fruit less
than five servings. Health education activities also resulted in an
increase in understanding among the elderly regarding healthy
lifestyles, increased participation in physical and social activities,
and increased productivity through activities that are appropriate
to their abilities.

*Corresponding Author: esuhariyanti@gmail.com

PENDAHULUAN

Lansia merupakan kelompok rentan yang mengalami berbagai perubahan fisiologis, psikologis, dan
sosial yang dapat memengaruhi kualitas hidup mereka. Salah satu tantangan utama yang dihadapi oleh
lansia adalah meningkatnya risiko penyakit kronis seperti hipertensi, diabetes melitus, dan penyakit jantung
(1). Program Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis) menjadi salah satu upaya dalam meningkatkan
kualitas hidup lansia dengan pendekatan promotif dan preventif (2). Namun, dalam implementasinya, masih
terdapat berbagai kendala yang menghambat efektivitas program ini, terutama dalam aspek keterlibatan
aktif lansia dalam layanan kesehatan dan edukasi yang berkelanjutan (3).

Menurut buku “Profil Kesehatan Kabupaten Ciamis Tahun 2020", Hipertensi merupakan salah satu dari

lima besar penyakit yang paling banyak diderita masyarakat, dengan jumlah kasus mencapai 78.098 pada tahun
tersebut (4). Sebuah penelitian yang diterbitkan dalam "Jurnal Keperawatan Galuh" pada tahun 2023
mengidentifikasi faktor risiko stroke di Kabupaten Ciamis. Studi ini melibatkan 257 responden dan menemukan
76,7% dari responden memiliki kadar kolesterol yang tinggi, dan 64,6% memiliki tekanan darah tinggi, yang
keduanya merupakan faktor risiko utama untuk stroke (4), dimana kasus ini juga ditemukan pada sebagian besar
lansia.
Berdasarkan data dari Puskesmas Baregbeg, Desa Sukamulya memiliki jumlah lansia yang cukup besar dengan
mayoritas di antaranya merupakan peserta Prolanis. Namun, masih ditemukan tingkat kepatuhan yang rendah
terhadap program ini, terutama dalam hal kontrol kesehatan rutin, kepatuhan minum obat, dan partisipasi dalam
kegiatan edukasi kesehatan (2). Kurangnya pemahaman lansia terhadap pentingnya menjaga kesehatan serta
keterbatasan akses informasi dan pendampingan menjadi faktor utama yang menyebabkan kurangnya efektivitas
Prolanis (3).

Permasalahan ini berawal dari rendahnya kesadaran lansia terhadap pentingnya pemantauan kesehatan

secara berkala. Lansia sering kali hanya berobat ketika sudah mengalami komplikasi yang lebih serius (1)
Di sisi lain, edukasi kesehatan yang diberikan masih bersifat pasif dan belum menekankan pada
pemberdayaan lansia secara aktif (3).
Kurangnya keterlibatan keluarga dan tenaga kesehatan dalam memberikan pendampingan juga turut
memperburuk kondisi ini (2). Seiring waktu, hal ini menyebabkan peningkatan angka kejadian penyakit
kronis yang tidak terkontrol, sehingga berdampak pada meningkatnya beban kesehatan masyarakat dan
biaya pengobatan yang lebih tinggi (4),

Deteksi dini faktor risiko PTM di Poshindu adalah upaya kesehatan berbasis masyarakat (UKBM)
yang dilaksanakan di pos pembinaan terpadu (Posbindu). Kegiatan meliputi : Pengukuran tekanan darah,
Pengukuran gula darah, Pengukuran indeks massa tubuh, Wawancara perilaku berisiko, edukasi perilaku
gaya hidup sehat. Sesuai dengan permasalahan dalam penjaringan faktor risiko PTM stroke di Posbhindu
PTM pada komunitas yang bekerja dan komunitas usia produktif, maka kegiatan penjaringan atau deteksi
dini faktor risiko stroke berbasis komunitas kerja di institusi masing-masing akan meningkatkan
penjaringan sehingga dapat menemukan masyarakat yang berisiko mengalami stroke, maka intervensi yang
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tepat pun dalam dilakukan dengan baik dengan menggunakan metode pengkajian wawancara, pemeriksaan
penunjang, pemeriksaan dengan model Posbindu PTM (2).

Untuk mengatasi permasalahan ini, perlu adanya inovasi dalam bentuk program pelayanan
dan edukasi kesehatan yang lebih interaktif dan memberdayakan lansia. Program SIMADU AKTIF
(Lansia Maju, Produktif, dan Aktif) hadir sebagai solusi yang bertujuan untuk meningkatkan
keterlibatan lansia dalam menjaga kesehatannya secara mandiri (2). Program ini mengombinasikan
layanan kesehatan berbasis komunitas dengan edukasi yang mudah dipahami serta metode
pendampingan yang lebih intensif aktif (3). Melalui pendekatan ini, diharapkan lansia dapat lebih
aktif dalam mengelola kesehatannya, meningkatkan kualitas hidup, serta mengurangi risiko
komplikasi penyakit kronis yang mereka derita (1).

Dengan adanya program ini, diharapkan lansia Prolanis di Desa Sukamulya Kecamatan
Barebeg Kabupaten Ciamis dapat lebih maju, produktif, dan aktif dalam menjalani kehidupan
mereka sehari-hari. Penerapan program ini juga dapat menjadi model bagi daerah lain dalam
meningkatkan efektivitas pelayanan kesehatan lansia secara lebih holistik dan berkelanjutan.

METODE PELAKSANAAN

Kegiatan ini akan dilaksanakan melalui tiga tahapan utama, yaitu tahap persiapan, tahap
pelaksanaan, serta tahap pembinaan dan edukasi. Setiap tahap dilakukan secara sistematis untuk
memastikan efektivitas program dalam meningkatkan kesadaran dan kesehatan lansia di
Kabupaten Ciamis.

1. Tahap Persiapan

Tahap ini bertujuan untuk menentukan target sasaran dan merancang strategi pelaksanaan
kegiatan secara efektif. Beberapa langkah yang dilakukan dalam tahap persiapan meliputi:

a. Menentukan target sasaran
Dilakukan pemetaan jumlah lansia di Kabupaten Ciamis yang menjadi peserta Program
Pengelolaan Penyakit Kronis (Prolanis). Sasaran ditetapkan berdasarkan data kesehatan
yang diperoleh dari Dinas Kesehatan, Puskesmas, dan instansi terkait.

b. Integrasi dengan Upaya Kesehatan Bersumberdaya Masyarakat (UKBM) Program
akan diintegrasikan dengan kegiatan UKBM seperti Posbindu PTM dan Posyandu Lansia
untuk memperkuat jejaring pelayanan kesehatan berbasis komunitas.

c. Penetapan Sasaran dan Pengumpulan Data Awal
Data awal diperoleh melalui wawancara dan pencatatan identitas serta perilaku berisiko
Penyakit Tidak Menular (PTM), seperti kebiasaan merokok, aktivitas fisik, dan pola
nutrisi. Selain itu, dilakukan pemeriksaan tekanan darah, Indeks Massa Tubuh (IMT),
kadar kolesterol, dan kadar gula darah sebagai data baseline.

d. Sosialisasi Program
Kegiatan ini mencakup pemberian informasi kepada peserta sasaran mengenai tujuan,
manfaat, serta pentingnya deteksi dini faktor risiko PTM, terutama stroke. Sosialisasi ini
bertujuan untuk meningkatkan keterlibatan aktif lansia dalam program.

Tahapan persiapan ini direncanakan berlangsung selama satu bulan.

2. Tahap Pelaksanaan
Tahap pelaksanaan melibatkan intervensi langsung kepada peserta sasaran melalui
beberapa kegiatan utama:
a. Pelaksanaan Deteksi Dini Faktor Risiko PTM
Kegiatan ini melibatkan pemeriksaan kesehatan meliputi tekanan darah, IMT, kadar
kolesterol, dan kadar gula darah secara berkala. Data yang diperoleh digunakan untuk
mengidentifikasi lansia yang memiliki risiko tinggi terhadap PTM, khususnya stroke (5).
b. Pemberian Intervensi Kesehatan Intervensi dilakukan berdasarkan hasil pemeriksaan
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dengan pendekatan promotif dan preventif. Lansia yang memiliki faktor risiko akan
diberikan edukasi mengenai pola hidup sehat, serta dirujuk ke fasilitas kesehatan jika
diperlukan.

c. Pelaksanaan Edukasi Kesehatan Berbasis Komunitas Edukasi dilakukan melalui
diskusi kelompok, ceramah kesehatan, serta demonstrasi praktik sehat seperti latihan
fisik sederhana yang dapat dilakukan lansia untuk meningkatkan kesehatan mereka
(5).(6).

Tahapan ini akan dilaksanakan dalam kurun waktu dua bulan dengan keterlibatan tenaga
kesehatan dan kader kesehatan setempat.

3. Tahap Pembinaan dan Edukasi
Pada tahap ini, dilakukan upaya keberlanjutan program melalui pembinaan dan penguatan
edukasi kepada lansia dan komunitas. Beberapa langkah dalam tahap ini meliputi:

a.  Monitoring dan Evaluasi Lansia yang telah mengikuti program akan dipantau secara
berkala untuk melihat perubahan kondisi kesehatan mereka. Evaluasi dilakukan melalui
pemeriksaan ulang dan wawancara untuk mengetahui efektivitas program (7).

b. Pelatihan Kader Kesehatan Kader kesehatan dilatih untuk terus memberikan edukasi
dan pendampingan kepada lansia sehingga intervensi yang telah diberikan dapat
berkelanjutan.

c. Penguatan Kemitraan dengan Puskesmas dan Pemerintah Daerah Kolaborasi
dengan puskesmas dan instansi terkait akan terus dijaga untuk memastikan program ini
dapat berjalan secara berkelanjutan sebagai bagian dari upaya peningkatan kesehatan
lansia di Kabupaten Ciamis (5).

Tahapan pembinaan dan edukasi ini akan berlangsung selama satu bulan setelah intervensi utama
dilakukan. Dengan pendekatan ini, diharapkan program dapat memberikan dampak positif bagi
peningkatan kesehatan lansia secara berkelanjutan serta mendukung tercapainya lansia yang maju,
produktif, dan aktif di Kabupaten Ciamis.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berikut adalah rincian hasil kegiatan pengabdian yang telah dilaksanakan. Lansia yang hadir dalam
kegiatan berjumlah 36 semuanya berjenis kelamin perempuan, seluruhnya beragama Islan, bekerja sebagai
ibu rumah tangga, petani dan petugas kebersihan lingkungn kampong. seluruh peserta adalah suku Sunda.
Faktor riwayat kesehatan dapat digambarkan sebagai berikut:

Grafik 1. Usia peserta kegiatan PKM Simadu Aktif
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Grafik 1 menunjukkan bahwa sebagian besar (79%) peserta kegiatan berada pada rentang usia lansia
akhir. Hal ini sejalan dengan laporan Badan Pusat Statistik yang menyebutkan bahwa proporsi lansia di
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Indonesia meningkat setiap tahunnya, dengan mayoritas berada dalam kategori lansia akhir (8). Lansia pada
usia ini lebih rentan terhadap berbagai penyakit tidak menular (PTM) seperti hipertensi, diabetes mellitus,
dan penyakit kardiovaskular (4)..

Grafik 2. Riwayat penyakit PTM pada keluarga
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Grafik 2 menunjukkan data bahwa sebagian besar (81%) tidak memiliki riwayat penyakit tidak menular
(PTM) dalam keluarga. Faktor genetik merupakan salah satu risiko PTM, namun pola hidup dan lingkungan
juga berperan besar dalam menentukan kondisi kesehatan seseorang (9). Hal ini menunjukkan bahwa
meskipun tidak ada riwayat PTM dalam keluarga, risiko tetap ada jika tidak menerapkan pola hidup sehat.

Grafik 3. Riwayat PTM pada diri sendiri
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Grafik 3 menunjukkan data bahwa sebagian besar lansia peserta kegiatan (89%) memiliki riwayat
penyakit PTM pada diri sendiri. Ini menunjukkan bahwa lansia di Desa Sukamulya mengalami beban
penyakit yang cukup tinggi. Studi menunjukkan bahwa prevalensi PTM pada lansia di Indonesia terus
meningkat akibat gaya hidup sedentari dan pola makan yang kurang sehat (10). Oleh karena itu, intervensi
seperti edukasi kesehatan dan pemantauan rutin sangat penting untuk mengendalikan kondisi PTM pada
lansia.

Grafik 4. Faktor Risiko PTM
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Grafik 4 menunjukkan data bahwa seluruh (100%) lansia peserta kegiatan tidak merokok dan tidak
mengonsumsi alkohol, namun hampir seluruh lansia (86%) kurang mengonsumsi sayur dan buah. Padahal,
konsumsi serat yang cukup dapat menurunkan risiko PTM seperti diabetes dan hipertensi (11). Selain itu,
sebagian besar lansia memiliki aktivitas fisik yang baik (75%), tetapi lebih dari setengahnya (64%)
mengalami gangguan tidur dan nafsu makan yang menurun. Gangguan tidur pada lansia sering dikaitkan
dengan peningkatan risiko penyakit kardiovaskular dan gangguan metabolik (12). Oleh karena itu,
diperlukan intervensi untuk meningkatkan kualitas tidur dan pola makan lansia..

Grafik 5. Hasil Pengukuran Faktor Risiko PTM
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Grafik 5 menunjukkan bahwa sebagian besar lansia (58%) memiliki Indeks Massa Tubuh (IMT) yang
baik, tetapi lebih dari setengahnya memiliki lingkar perut yang berisiko (61%). Studi menunjukkan bahwa
obesitas sentral merupakan faktor utama yang berkontribusi terhadap penyakit metabolik seperti diabetes
dan hipertensi (13). Tekanan darah lansia peserta kegiatan juga menunjukkan bahwa setengah dari mereka
(50%) berada dalam kondisi buruk, yang merupakan indikator utama risiko penyakit kardiovaskular (14).
Sementara itu, gula darah sewaktu sebagian besar (94%) dalam kondisi baik, namun kadar kolesterol lebih
dari setengahnya (61%) dalam kondisi buruk. Kadar kolesterol tinggi tanpa kontrol yang baik dapat
meningkatkan risiko penyakit jantung dan stroke pada lansia (15).

Jurnal PKM Optimal Untuk Negeri | 266



ISSN 3064-4550

Hasil ini menunjukkan bahwa program edukasi dan pemantauan kesehatan secara berkala sangat
penting untuk membantu lansia dalam mengendalikan faktor risiko PTM. Pendekatan promotif dan
preventif melalui pemberdayaan lansia aktif dapat menjadi solusi dalam meningkatkan kualitas hidup
mereka.
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KESIMPULAN DAN SARAN
Kesimpulan

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat melalui program Simadu Aktif menunjukkan bahwa sebagian
besar lansia memiliki faktor risiko PTM yang cukup tinggi, baik dari aspek pola hidup maupun hasil
pemeriksaan kesehatan. Edukasi kesehatan dan pemantauan rutin terbukti menjadi pendekatan yang efektif
dalam meningkatkan kesadaran lansia terhadap pentingnya deteksi dini dan pencegahan PTM. Selain itu,
dukungan dari keluarga dan tenaga kesehatan sangat diperlukan untuk meningkatkan efektivitas program
Prolanis di tingkat masyarakat.

Saran

1. Perlu dilakukan kegiatan edukasi dan pendampingan secara berkelanjutan bagi lansia untuk
meningkatkan kepatuhan terhadap pola hidup sehat.

2. Penguatan kerja sama dengan instansi terkait seperti puskesmas dan pemerintah daerah dalam
mendukung program pencegahan dan pengendalian PTM.

3. Pengembangan modul edukasi berbasis komunitas yang lebih interaktif dan mudah dipahami oleh
lansia.

4. Melakukan penelitian lebih lanjut terkait faktor risiko spesifik yang memengaruhi kesehatan lansia di
daerah tersebut untuk intervensi yang lebih tepat sasaran.
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