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 Abstract: Teenagers are particularly susceptible to psychological 

stress, which can affect physiological problems like low hemoglobin 

(Hb) levels. Adolescents who experience unmanaged stress may 

experience worsening health and a higher risk of anemia. The 

purpose of this community service project is to evaluate how well 

instructional snakes and ladders media may lower stress levels and 

raise hemoglobin levels in teenagers. Thirty teenagers aged 15-17 

years were subjected to an educational-participatory approach using 

a pretest-posttest strategy. For four weeks, the intervention was 

implemented using a modified version of the snakes and ladders 

game that included resources on stress reduction, healthy eating, 

and preventing anemia. An adolescent stress scale questionnaire was 

used to gauge stress levels, and a digital hemoglobinometer was 

used to assess hemoglobin levels both before and after the 

intervention. The activity's findings demonstrated that adolescents' 

average stress scores significantly decreased following the 

intervention, while their average hemoglobin levels increased. 

Teenagers' active involvement in the game also improved their 

comprehension of stress management and the significance of iron 

consumption. The instructional snakes and ladders medium has been 

shown to be a creative, entertaining, and successful method for 

promoting teenagers' physical and mental well-being. 
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Abstrak  

Remaja sangat rentan terhadap stres psikologis, yang dapat memengaruhi masalah fisiologis seperti kadar 

hemoglobin (Hb) rendah. Remaja yang mengalami stres yang tidak dikelola dengan baik dapat mengalami penurunan 

kesehatan dan risiko anemia yang lebih tinggi. Tujuan dari proyek layanan masyarakat ini adalah untuk 

mengevaluasi seberapa efektif media permainan ular tangga dapat menurunkan tingkat stres dan meningkatkan kadar 

hemoglobin pada remaja. Tiga puluh remaja berusia 15-17 tahun dikenai pendekatan partisipatif edukatif 

menggunakan strategi pretest-posttest. Selama empat minggu, intervensi diimplementasikan menggunakan versi 

modifikasi permainan ular tangga yang mencakup sumber daya tentang pengurangan stres, pola makan sehat, dan 

pencegahan anemia. Kuesioner skala stres remaja digunakan untuk mengukur tingkat stres, dan hemoglobinometer 

digital digunakan untuk menilai kadar hemoglobin baik sebelum maupun sesudah intervensi. Temuan kegiatan 

menunjukkan bahwa skor stres rata-rata remaja menurun secara signifikan setelah intervensi, sementara kadar 

hemoglobin rata-rata mereka meningkat. Keterlibatan aktif remaja dalam permainan juga meningkatkan pemahaman 

mereka tentang manajemen stres dan pentingnya konsumsi zat besi. Permainan ular tangga sebagai media 

pembelajaran telah terbukti sebagai metode yang kreatif, menghibur, dan sukses untuk meningkatkan kesejahteraan 

fisik dan mental remaja. 
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Kata Kunci: Ular Tangga Edukatif, Stres Remaja, Kadar Hemoglobin, Anemia, Media Pembelajaran Inovatif. 
PENDAHULUAN  

Sebuah proyek layanan masyarakat inovatif yang menurunkan tingkat stres dan 

meningkatkan kadar hemoglobin (Hb) pada remaja adalah penggunaan permainan ular tangga 

edukatif sebagai intervensi promosi-preventif. Remaja sangat rentan terhadap stres psikososial 

karena tekanan sosial, fluktuasi hormonal, dan tuntutan akademis. Perubahan kebiasaan makan, 

kesulitan tidur, dan kemungkinan anemia defisiensi besi semuanya telah dikaitkan dengan stres 

yang tidak ditangani dengan baik. Anemia pada remaja masih merupakan masalah kesehatan 

utama di seluruh dunia, terutama di negara-negara berkembang, dan relatif umum terjadi di 

kalangan remaja putri (WHO., 2025).  

Remaja yang mengalami stres secara fisiologis menghasilkan lebih banyak kortisol, yang 

dapat memengaruhi nafsu makan dan metabolisme serta menyebabkan asupan zat besi yang 

buruk. Stres kronis telah dikaitkan dengan kebiasaan makan yang buruk dan insiden anemia yang 

lebih tinggi pada remaja, menurut penelitian (Hill et al., 2021). Kebiasaan mengonsumsi 

makanan cepat saji yang rendah zat besi, dan kurangnya pengajaran gizi di sekolah memperburuk 

situasi ini. Menurut survei Riset Kesehatan Dasar (Riskesdas), prevalensi anemia di kalangan 

remaja Indonesia masih cukup tinggi sehingga memerlukan pengobatan berkelanjutan 

(Kementerian Kesehatan Republik Indonesia., 2022).  

Status kesehatan remaja sangat dipengaruhi oleh variabel psikologis selain variabel 

nutrisi. Menurut penelitian terbaru, strategi pembelajaran berbasis game dapat membantu siswa 

menjadi lebih terlibat dan termotivasi untuk belajar sekaligus menurunkan tingkat stres mereka 

(Raharjo et al., 2024). Informasi kesehatan dapat dibuat lebih mudah dipahami dan diingat 

dengan menggunakan pendekatan game edukatif untuk menciptakan lingkungan belajar yang 

menarik, dinamis, dan partisipatif. Hal ini sejalan dengan paradigma promotif-preventif 

pelayanan masyarakat, yang menekankan pemberdayaan melalui pengajaran kreatif (Sharmin et 

al., 2025). 

Permainan Ular Tangga edukatif ini, yang didasarkan pada permainan klasik, 

menggabungkan pelajaran kesehatan melalui mekanisme permainan. Pemain akan menaiki 

tangga jika mereka melakukan perilaku sehat seperti manajemen stres, mengonsumsi makanan 

seimbang, dan mengonsumsi suplemen zat besi, sementara mereka akan menuruni ular jika 

mereka melakukan kebiasaan yang dapat menurunkan kadar hemoglobin. Pentingnya 
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pemeriksaan kadar hemoglobin secara rutin ditekankan. Melalui permainan dan keterlibatan 

sosial, media ini bertujuan untuk meningkatkan relaksasi psikologis dan stimulasi kognitif. Studi 

tentang terapi permainan papan telah menunjukkan penurunan kecemasan peserta yang signifikan 

dan peningkatan kesadaran kesehatan setelah intervensi (Warmansyah et al., 2024). Strategi ini 

sesuai untuk proyek pengabdian masyarakat karena mudah, terjangkau, dan sederhana untuk 

diimplementasikan di lingkungan pendidikan. 

Analisis situasi di Lapangan menunjukkan bahwa sejumlah besar remaja tidak memahami 

hubungan antara stres dan risiko anemia, dan juga tidak menggunakan kaya zat besi atau tablet 

penambah darah secara optimal. Program pendidikan ini dilakukan dengan cara yang mirip 

dengan ceramah satu arah untuk meminimalkan minat remaja. Situasi ini mendorong 

pengembangan metode pengajaran yang lebih partisipatif dan efektif sehingga pesan kesehatan 

dapat dikomunikasikan secara efektif. Penelitian tentang intervensi komunitas berbasis sekolah 

menunjukkan bahwa pendekatan interaktif lebih efektif daripada pendekatan tradisional dalam 

meningkatkan kesehatan remaja (Khanal et al., 2025) Berdasarkan kekhawatiran tersebut, tujuan 

proyek pengabdian masyarakat ini adalah menggunakan permainan ular tangga edukatif sebagai 

alat intervensi mutakhir untuk menurunkan tingkat stres dan meningkatkan kadar hemoglobin 

pada remaja melalui peningkatan pengetahuan, perubahan perspektif, dan pengembangan 

kebiasaan sehat. Aktivitas ini secara khusus bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan tentang 

manajemen stres, mengonsumsi makanan sehat dan seimbang, mengonsumsi suplemen zat besi 

secara teratur, dan menyadari pentingnya tes hemoglobin rutin. Intervensi ini diharapkan dapat 

berkembang menjadi model pendidikan kesehatan berbasis permainan yang efisien, praktis, dan 

tahan lama yang mendukung peningkatan kesehatan remaja di lingkungan sekolah dengan 

pendekatan metodis dan berbasis bukti. 

 

METODE  

Untuk mengatasi masalah stres pada remaja, yang dapat meningkatkan risiko kadar 

hemoglobin (Hb) rendah, program pengabdian masyarakat ini dibuat sebagai serangkaian 

kegiatan terpadu. Program empat minggu ini berlangsung dari Februari hingga Maret 2026 di 

sebuah sekolah menengah pertama MTs Swasta Islamiyah dan MA Swasta Islamiyah di 

Kabupaten Asahan, Sumatera Utara. Tiga puluh remaja  berusia antara 15 dan 17 tahun dipilih 
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menggunakan teknik pengambilan sampel bertujuan berdasarkan hasil skrining awal, yang 

menunjukkan tingkat stres ringan hingga sedang dan kecenderungan kadar Hb di bawah kisaran 

normal. Hal ini dilakukan dengan menetapkan kriteria inklusi berupa remaja yang bersedia 

berpartisipasi, memiliki skor stres dalam kategori ringan-sedang berdasarkan kuesioner skrining, 

dan memiliki hasil pemeriksaan Hb pada batas normal bawah atau di bawah nilai normal. Proses 

ini diulang hingga persyaratan program terpenuhi. 

Program dimulai dengan fase perencanaan yang melibatkan kerja sama dengan sekolah, 

pembuatan media edukasi, seperti permainan papan tentang ular tangga, sumber daya manajemen 

stres, pendidikan gizi seimbang, khususnya tentang pencegahan anemia, dan pembuatan alat 

untuk mengukur tingkat stres dan hemoglobin menggunakan hemoglobinometer digital. 

Persiapan teknis, seperti pelatihan fasilitator, uji coba media permainan, dan pengaturan peralatan 

pengujian Hb, dimulai setelah izin diperoleh dan jadwal disepakati. 

Kegiatan inti dimulai dengan pemeriksaan kadar Hb dasar dan pra-tes untuk mengukur 

tingkat stres menggunakan kuesioner standar. Konseling interaktif tentang gagasan stres pada 

remaja, dampaknya terhadap kesehatan fisik, termasuk kemungkinan anemia, dan pentingnya 

konsumsi zat besi serta gaya hidup sehat dilakukan selanjutnya. Setelah sesi konseling, peserta 

dibagi menjadi kelompok-kelompok kecil  yang masing-masing terdiri dari 5 orang, sehingga 

terbentuk sebanyak 6 kelompok, dan memainkan permainan ular tangga yang telah dimodifikasi 

untuk memasukkan pelajaran terkait kesehatan. Afirmasi positif, latihan pernapasan dalam, 

pertanyaan, dan informasi tentang makanan yang kaya zat besi semuanya disertakan di setiap 

kotak pada papan permainan. Ular melambangkan kebiasaan buruk seperti begadang, makan 

makanan cepat saji, atau melewatkan sarapan, sementara tangga mewakili praktik bermanfaat 

yang meningkatkan kadar Hb dan kesejahteraan. Dengan menggabungkan strategi pendidikan, 

terapi bermain, dan pembelajaran pengalaman, pendekatan ini memungkinkan peserta untuk 

belajar secara aktif, gembira, dan bijaksana. 

Metode pengurangan stres sederhana termasuk pernapasan diafragma, relaksasi otot 

bertahap, dan menulis jurnal singkat juga dipraktikkan secara langsung selain permainan tersebut. 

Pendampingan kelompok ditawarkan pada minggu berikutnya untuk melacak perubahan perilaku, 

kepatuhan terhadap pola makan sehat, dan praktik teknik relaksasi. Untuk mendukung perubahan 

perilaku yang konstruktif, fasilitator memberikan dorongan dan umpan balik. Untuk menilai 
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keberhasilan intervensi, dilakukan tes pasca-intervensi pada tingkat stres dan pemeriksaan ulang 

kadar hemoglobin setelah program berakhir. 

Secara keseluruhan, pendekatan pelayanan masyarakat ini mengintegrasikan pelatihan, 

konseling, simulasi permainan instruksional, dan pendampingan berkelanjutan. Diharapkan 

pendekatan ini akan menumbuhkan lingkungan belajar kolaboratif, meningkatkan pemahaman 

remaja tentang manajemen stres dan pencegahan anemia, serta mendorong perubahan perilaku 

positif yang mengarah pada peningkatan kadar hemoglobin. 

Garis besar proses perencanaan dan pelaksanaan dalam bentuk bagan alur disediakan di 

bawah ini: 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Alur Kegiatan 

 

HASIL  

Strategi partisipatif berbasis sekolah digunakan untuk melaksanakan proyek-proyek 

pelayanan masyarakat. Kelompok sasaran adalah remaja berusia 15 hingga 17 tahun yang 

memiliki kadar hemoglobin (Hb) rendah dan stres akademis ringan hingga berat. Program 

pendampingan selama empat minggu mencakup seminar informatif, kegiatan terapi edukatif 

termasuk "ular tangga," "pemeriksaan Hb," refleksi kelompok, dan pemantauan perilaku terkait 

konsumsi zat besi. Penilaian kebutuhan menggunakan kuesioner tingkat stres dan pengujian 

hemoglobin dengan hemoglobinometer digital menandai dimulainya fase pertama. Temuan awal 

menunjukkan rata-rata Hb 11,2 g/dL dan rata-rata tingkat stres dalam kisaran sedang. 

Hasil ini menjadi dasar pembuatan modul edukatif "ular tangga" yang menampilkan 
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informasi tentang diet kaya zat besi, latihan pernapasan dalam, manajemen stres, dan afirmasi 

positif. Sesi kedua berfokus pada implementasi permainan edukatif "ular tangga" dalam 

kelompok kecil. Tes nutrisi, percakapan tentang situasi stres, teknik relaksasi, dan janji untuk 

mengonsumsi suplemen zat besi semuanya termasuk dalam setiap kotak permainan. Hubungan 

sosial yang baik di antara remaja didorong oleh aktivitas-aktivitas ini. Ekspresi emosi yang 

terbuka dan bebas stres dipupuk oleh lingkungan permainan. 

Minggu pertama dimulai dengan penilaian kebutuhan menggunakan kuesioner stres dan 

pemeriksaan kadar hemoglobin, serta instruksi awal tentang pentingnya diet sehat, faktor risiko 

stres, dan anemia pada remaja. Pada minggu kedua, kelompok-kelompok memainkan permainan 

ular tangga yang mendidik yang menampilkan pesan-pesan terkait kesehatan, tes diet, dan 

aktivitas pengurangan stres cepat seperti pernapasan dalam dan afirmasi positif. Minggu ketiga, 

penggunaan situasi simulasi akademik untuk menggabungkan strategi penanggulangan adaptif 

menjadi fokus utama. Sebelum menghadapi hambatan akademik dasar, para remaja berlatih 

relaksasi bertahap, teknik penguatan diri, dan penguatan mental. Sesi refleksi kelompok, 

penilaian perubahan perilaku, penegasan kembali komitmen untuk mengonsumsi tablet zat besi, 

dan pemeriksaan ulang kadar hemoglobin untuk melacak efek pendampingan menandai akhir 

minggu keempat. 

Tabel 1. Perubahan Skor Stres dan Kadar Hb Remaja (n=30) 

No Variabel Pra-Intervensi Pasca-Intervensi Perubahan 

1 Rerata Skor Stres 22 (sedang) 15 (ringan) ↓ 7 poin 

2 Rerata Kadar Hb (g/dL) 11,2 12,4 ↑ 1,2 
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Gambar 1. Dokumentasi kegiatan ular tangga edukatif, pemeriksaan Hb, serta sesi refleksi 

kelompok remaja. 

 

PEMBAHASAN  

Permainan Ular Tangga Edukatif dapat meningkatkan partisipasi remaja dalam kegiatan 

pendidikan kesehatan, terutama yang berkaitan dengan pola makan seimbang, pencegahan 

anemia, dan teknik manajemen stres, menurut temuan dari proyek pengabdian masyarakat. 

Remaja berusia 15 hingga 17 tahun yang memiliki kadar hemoglobin rendah dan stres sekolah 

sedang hingga berat menjadi target program ini, yang dilaksanakan dengan menggunakan 

pendekatan partisipatif berbasis sekolah. Melalui seminar instruksional, terapi edukatif berbasis 

permainan Ular Tangga, pemeriksaan Hb, refleksi kelompok, dan pemantauan perilaku konsumsi 

zat besi, intervensi diimplementasikan selama empat minggu. Evaluasi awal menggunakan 

hemoglobinometer digital dan kuesioner stres menunjukkan kadar hemoglobin awal rata-rata 11,2 

g/dL dan tingkat stres rata-rata dalam kisaran sedang. Kondisi ini menunjukkan bahwa sebagian 

besar peserta berisiko mengalami anemia ringan dan stres psikologis, yang dapat mengganggu 

keseimbangan kesehatan remaja. Temuan ini konsisten dengan penelitian yang menunjukkan 

bahwa strategi pembelajaran berbasis permainan papan dapat meningkatkan keterlibatan sosial 

dan emosional remaja, mendorong perubahan dalam kondisi psikologis dan dorongan mereka 

untuk belajar (Noda et al., 2019). 

Tim pelayanan masyarakat kemudian membuat modul permainan ular tangga edukatif 

dengan informasi bermanfaat tentang diet kaya zat besi, manajemen stres, teknik pernapasan 
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dalam, dan afirmasi positif berdasarkan hasil penilaian awal. Tujuan pembuatan media ini adalah 

untuk memastikan pembelajaran bersifat partisipatif dan bukan satu arah. Selama minggu kedua 

implementasi, fokusnya adalah menggunakan permainan dalam kelompok kecil. Setiap kotak 

permainan berisi pertanyaan tentang nutrisi, diskusi tentang situasi stres, teknik relaksasi dasar, 

dan janji untuk mengonsumsi suplemen zat besi. Remaja dapat dengan bebas mengekspresikan 

perasaan mereka tanpa merasa tertekan berkat lingkungan sosial yang ramah dari aktivitas ini. 

Hal ini konsisten dengan prinsip pendidikan kesehatan berbasis permainan, yang menekankan 

bahwa pengalaman belajar yang bermakna akan lebih mudah membentuk pengetahuan dan 

perilaku sehat daripada pendekatan pasif. Selain itu, penelitian menunjukkan bahwa permainan 

papan lebih unggul daripada ceramah standar dalam hal meningkatkan interaksi sosial, 

meningkatkan pemahaman informasi kesehatan, dan memengaruhi perilaku yang terkait dengan 

faktor risiko kesehatan (Anggina et al., 2025).  

Selama empat minggu, program pengabdian masyarakat diimplementasikan secara 

bertahap. Minggu pertama dikhususkan untuk penilaian kebutuhan menggunakan kuesioner stres 

dan tes hemoglobin (Hb), bersama dengan instruksi awal tentang pentingnya diet bergizi, faktor 

risiko anemia, dan efek stres akademik. Selama minggu kedua, terdapat kuis nutrisi, latihan 

pernapasan dalam, afirmasi positif, dan permainan ular tangga yang mendidik dengan pelajaran 

kesehatan. Untuk menciptakan mekanisme penanggulangan adaptif, seperti relaksasi bertahap 

dan pemberdayaan diri, minggu ketiga dikhususkan untuk simulasi skenario akademik. Refleksi 

kelompok, penilaian perubahan perilaku, penegasan kembali komitmen untuk penggunaan tablet 

zat besi, dan pengujian hemoglobin ulang untuk mengevaluasi perubahan status fisiologis 

menandai akhir minggu keempat. Model ini menggambarkan penggunaan strategi pengajaran 

berbasis permainan yang memprioritaskan dorongan intrinsik peserta, interaksi sosial, dan 

keterlibatan aktif. Strategi ini selaras dengan teori pembelajaran berbasis permainan, yang 

menyoroti pentingnya motivasi intrinsik dan keterlibatan emosional dalam pembelajaran yang 

efektif (Chiang et al., 2022). 

Remaja sangat rentan terhadap stres karena tekanan sosial, tekanan akademis, dan 

perkembangan emosional yang berubah-ubah. Telah dibuktikan bahwa aktivitas pendidikan 

dalam program ini membuat pembelajaran lebih menyenangkan dan mengurangi stres, yang 

meningkatkan kenyamanan peserta dalam diskusi kelompok dan sesi refleksi. Selain itu, bermain 
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kelompok menumbuhkan persahabatan dan dukungan satu sama lain, yang keduanya merupakan 

komponen penting dalam menurunkan stres psikologis. Hasil ini memperkuat gagasan bahwa 

bermain permainan papan, yang menggabungkan hiburan, dukungan sosial, dan rasa kendali, 

dapat mengurangi kecemasan. Menurut penelitian, permainan papan membantu mengurangi 

gejala stres dan kecemasan dengan menumbuhkan interaksi sosial yang menyenangkan yang 

meningkatkan kesehatan mental remaja (Wardhani et al., 2024). 

Secara teoritis, Teori Pembelajaran Sosial Bandura, yang menekankan bahwa perilaku 

individu berkembang melalui observasi, imitasi, dan penguatan sosial, dapat menjelaskan proses 

pembelajaran yang terjadi selama permainan. Melalui pemodelan strategi penanggulangan adaptif 

oleh teman sebaya, diskusi tentang respons permainan, dan dorongan dari fasilitator dan 

kelompok, remaja dalam program ini belajar satu sama lain. Sifat informal dan kooperatif dari 

pola kontak ini memfasilitasi penerimaan penyampaian materi kesehatan. Hasil ini sejalan 

dengan penelitian yang menunjukkan bahwa pembelajaran berbasis permainan dapat 

meningkatkan pengetahuan melalui interaksi sosial yang menyenangkan dan mengembangkan 

keterampilan psikososial (Noda et al., 2019). Selain itu, dengan meningkatkan motivasi belajar 

dan kemampuan pengambilan keputusan kesehatan pada kelompok usia muda, pendekatan 

pendidikan berbasis permainan dapat meningkatkan efektivitas pendidikan kesehatan, menurut 

penelitian lain (Boyle et al., 2016). 

Permainan Ular Tangga dalam program ini menawarkan kegiatan edukasi nutrisi yang 

juga berupaya meningkatkan kadar hemoglobin dan mencegah anemia dengan mengubah 

kebiasaan makan. Pentingnya vitamin C sebagai peningkat penyerapan zat besi, sumber zat besi 

(seperti hati ayam, daging merah, sayuran hijau, dan kacang-kacangan), dan kebiasaan yang 

dapat menghambat penyerapan zat besi (seperti konsumsi teh atau kopi berlebihan) semuanya 

ditekankan selama setiap sesi permainan. Peserta juga didorong untuk berkomitmen 

mengonsumsi suplemen zat besi secara teratur. Penelitian menunjukkan bahwa edukasi nutrisi 

berdasarkan permainan Ular Tangga berhasil meningkatkan kesadaran dan kepatuhan remaja 

putri terhadap kegiatan pencegahan anemia, yang pada gilirannya menyebabkan peningkatan 

kadar hemoglobin (Simbolon et al., 2025). Meningkatkan kesadaran merupakan langkah awal 

yang sangat penting karena perilaku konsumsi zat besi yang lebih baik telah terbukti berkorelasi 

dengan pengetahuan gizi, meskipun perubahan Hb dipengaruhi oleh banyak faktor. Rekomendasi 
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WHO yang menekankan pentingnya suplementasi zat besi pada remaja perempuan untuk 

mencegah anemia dan meningkatkan status hemoglobin juga melengkapi temuan ini (WHO., 

2016). 

Dari sudut pandang transformasi sosial, program ini menunjukkan bagaimana pengabdian 

masyarakat memengaruhi dinamika kelompok muda di samping meningkatkan pengetahuan 

individu. Identifikasi masalah kesehatan (hemoglobin rendah dan stres akademik) adalah langkah 

pertama dalam proses pengabdian masyarakat. Ini diikuti oleh pembuatan materi pengajaran, 

penggunaan permainan kooperatif, penilaian, dan refleksi kelompok. Selain memahami materi 

baru, para pemuda secara aktif berpartisipasi dalam percakapan mengenai nilai suplemen zat besi, 

praktik makan sehat, dan mekanisme mengatasi stres akademik. Ikatan sosial peserta diperkuat 

oleh interaksi yang mereka lakukan sepanjang kegiatan, yang juga meningkatkan kepercayaan 

diri mereka dan menawarkan dukungan emosional. Konsep pembelajaran partisipatif dalam 

pengabdian masyarakat, yang menekankan bahwa perubahan perilaku lebih berhasil ketika 

komunitas sasaran secara aktif terlibat dalam proses pembelajaran, konsisten dengan pola 

perkembangan ini. Secara keseluruhan, hasil dari kegiatan pelayanan masyarakat ini mendukung 

gagasan pendidikan kesehatan partisipatif, pendekatan biopsikososial, dan teori pembelajaran 

berbasis permainan. Media permainan memengaruhi faktor emosional dan perilaku selain faktor 

kognitif. Karena stres kronis dapat berdampak pada kebiasaan makan, kualitas tidur, dan motivasi 

untuk menjaga kesehatan, penurunan tingkat stres peserta dapat memainkan peran pendukung 

yang signifikan dalam meningkatkan kesehatan remaja. Integrasi manajemen stres dan 

pendidikan nutrisi dalam permainan memberikan pengalaman pendidikan yang menyenangkan 

bagi remaja yang memfasilitasi pengembangan kebiasaan sehat jangka panjang. Hal ini konsisten 

dengan teori perubahan perilaku, yang menyoroti bagaimana perubahan jangka panjang dapat 

dipicu oleh pengalaman baik dan penguatan sosial (Nakao, 2019).  

Namun, penelitian lebih lanjut diperlukan untuk memverifikasi efek biologis yang lebih 

signifikan, terutama peningkatan kadar hemoglobin setelah intervensi. Meskipun mengukur kadar 

hemoglobin sebelum dan sesudah program merupakan langkah awal yang baik, penelitian lebih 

lanjut disarankan untuk mempertimbangkan faktor lain seperti konsumsi makanan sehari-hari, 

kepatuhan terhadap suplementasi zat besi, pola menstruasi, dan aktivitas fisik remaja. Untuk 

mendapatkan gambaran yang lebih akurat tentang perubahan fisiologis, disarankan agar program 
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di masa mendatang menggabungkan permainan edukatif dengan pemantauan nutrisi berbasis 

pengingat makanan dan penilaian biomarker kesehatan yang lebih menyeluruh. 

KESIMPULAN  

Permainan edukatif merupakan cara inovatif, menarik, dan sukses untuk meningkatkan 

kesadaran remaja tentang manajemen stres dan pencegahan anemia melalui pembelajaran yang 

menyenangkan dan interaktif, seperti yang ditunjukkan oleh proyek layanan masyarakat tentang 

penggunaan permainan ular tangga edukatif untuk menurunkan stres dan meningkatkan kadar 

hemoglobin pada remaja. Selain menurunkan stres psikologis melalui lingkungan pembelajaran 

kooperatif, latihan ini telah terbukti meningkatkan pemahaman remaja tentang pentingnya 

konsumsi zat besi, diet seimbang, dan gaya hidup sehat. Dengan menguji kadar hemoglobin 

sebelum dan sesudah intervensi dan memperhitungkan variabel lain termasuk asupan zat besi, 

status gizi, siklus menstruasi, penyakit, dan komorbiditas, penelitian lebih lanjut diperlukan untuk 

mengevaluasi dampak biologis secara lebih objektif. Oleh karena itu, sangat disarankan untuk 

menggabungkan permainan edukatif dengan modul nutrisi terstruktur dan evaluasi biomarker 

kesehatan untuk memperoleh bukti ilmiah yang lebih kuat tentang perubahan fisiologis dan 

peningkatan kesehatan remaja yang berkelanjutan. 
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stres dan meningkatkan pengetahuan tentang pentingnya menjaga kadar hemoglobin (Hb) pada 

remaja dimungkinkan berkat pengabdian, komitmen, dan rasa persatuan mereka. 
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 Abstract: One important measure of the quality of hospital services 

is patient safety. The efficiency of communication during the nurses' 

handover procedure is one element affecting patient safety. 

Misinformation can result from unstructured communication, which 

affects patient safety. Therefore, by using Mini SBAR (Situation, 

Background, Assessment, Recommendation), efforts must be made to 

increase nurses' proficiency in systematic communication. The 

purpose of this community service project is to enhance nurses' 

comprehension and proficiency in using Mini SBAR in the inpatient 

ward handover procedure. Training through counseling, 

demonstrations, and simulations of the usage of Mini SBAR in 

handover was the approach employed in this exercise. 56 nurses who 

worked in inpatient wards across four hospitals participated in the 

activity. After the training, participants' abilities were observed and 

their knowledge was measured as part of the evaluation process. The 

activity's outcomes demonstrated an improvement in nurses' 

comprehension and proficiency with Mini SBAR handover 

communication. Participants were able to communicate patient 

information in a more organized, methodical, and unambiguous 

manner, which reduced nurses' communication errors. Patient safety 

in inpatient wards has increased as a result of this training's 

successful improvement of clinical communication quality. 
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Abstrak  

Salah satu ukuran penting kualitas layanan rumah sakit adalah keselamatan pasien. Efisiensi komunikasi selama 

prosedur serah terima perawat merupakan salah satu elemen yang memengaruhi keselamatan pasien. Informasi yang 

salah dapat terjadi akibat komunikasi yang tidak terstruktur, yang memengaruhi keselamatan pasien. Oleh karena itu, 

dengan menggunakan Mini SBAR (Situasi, Latar Belakang, Penilaian, Rekomendasi), upaya harus dilakukan untuk 

meningkatkan kemampuan perawat dalam komunikasi sistematis. Tujuan dari proyek pengabdian masyarakat ini 

adalah untuk meningkatkan pemahaman dan kemampuan perawat dalam menggunakan Mini SBAR dalam prosedur 

serah terima di bangsal rawat inap. Pelatihan melalui konseling, demonstrasi, dan simulasi penggunaan Mini SBAR 

dalam serah terima adalah pendekatan yang digunakan dalam latihan ini. 56 perawat yang bekerja di bangsal rawat 

inap di empat rumah sakit berpartisipasi dalam kegiatan ini. Setelah pelatihan, kemampuan peserta diamati dan 

pengetahuan mereka diukur sebagai bagian dari proses evaluasi. Hasil kegiatan menunjukkan peningkatan 
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pemahaman dan kemampuan perawat dalam komunikasi serah terima Mini SBAR. Para peserta mampu 

mengkomunikasikan informasi pasien dengan cara yang lebih terorganisir, sistematis, dan tidak ambigu, yang 

mengurangi kesalahan komunikasi perawat. Keselamatan pasien di bangsal rawat inap meningkat sebagai hasil dari 

peningkatan kualitas komunikasi klinis yang berhasil berkat pelatihan ini. 

 

Kata Kunci: Mini SBAR, timbang terima, keselamatan pasien, komunikasi perawat, ruang rawat inap. 

 

PENDAHULUAN  

Keselamatan pasien adalah prioritas utama dalam semua aspek perawatan kesehatan 

berkualitas. Dengan meminimalkan cedera yang dapat dihindari akibat kesalahan atau kelalaian, 

keselamatan pasien adalah sistem yang bertujuan untuk membuat perawatan kesehatan lebih 

aman. Sebagai tenaga profesional kesehatan yang berurusan langsung dengan pasien sepanjang 

waktu di lingkungan rumah sakit, perawat memainkan peran penting dalam memastikan 

keselamatan pasien. Keselamatan pasien sangat dipengaruhi oleh komunikasi yang efisien antar 

tenaga profesional kesehatan, terutama ketika perawat melakukan serah terima perawatan di 

bangsal rawat inap (Sirait et al., 2026). 

Untuk menjamin kesinambungan perawatan pasien, serah terima pasien merupakan 

prosedur penting dalam praktik keperawatan yang dilakukan setiap pergantian shift. Informasi 

penting tentang kondisi pasien, tindakan yang diambil, dan rencana perawatan selanjutnya harus 

dikomunikasikan selama fase ini. Komunikasi yang tidak memadai dan tidak jelas selama serah 

terima dapat mengakibatkan informasi yang salah yang membahayakan keselamatan pasien. 

Menurut sejumlah survei, salah satu alasan utama terjadinya kecelakaan keselamatan pasien di 

fasilitas kesehatan adalah komunikasi yang buruk. Oleh karena itu, agar perawat yang menerima 

shift dapat sepenuhnya memahami informasi yang dikomunikasikan selama prosedur serah 

terima, diperlukan pendekatan komunikasi yang terstruktur (Antoh et al., 2025). 

Pendekatan SBAR (Situasi, Latar Belakang, Penilaian, Rekomendasi) adalah salah satu 

strategi komunikasi yang disarankan untuk meningkatkan efektivitas komunikasi di industri 

perawatan kesehatan. Praktisi perawatan kesehatan dapat mengkomunikasikan informasi secara 

lebih ringkas, sistematis, dan jelas dengan menggunakan teknik SBAR, sebuah kerangka 

komunikasi yang terorganisir. Telah dibuktikan bahwa implementasi SBAR meningkatkan 

keselamatan pasien dalam praktik klinis, mengurangi informasi yang salah, dan meningkatkan 

kejelasan komunikasi di antara petugas kesehatan. Selain itu, pendekatan ini memfasilitasi 

komunikasi menyeluruh tentang kondisi pasien oleh perawat selama proses pendaftaran (Astuti 
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et al., 2019).  

Studi (Sirait et al., 2026) menunjukkan korelasi yang kuat antara peningkatan 

keselamatan pasien di rumah sakit dan penggunaan komunikasi SBAR selama serah terima 

pasien. Dengan menyampaikan informasi penting secara efektif, komunikasi terstruktur 

membantu perawat mengurangi kesalahan saat mengambil keputusan klinis. Selain itu, 

penggunaan SBAR membantu menciptakan budaya keselamatan pasien di lingkungan rumah 

sakit dan meningkatkan kerja sama antar staf medis. Akibatnya, memasukkan SBAR ke dalam 

praktik keperawatan merupakan taktik penting untuk meningkatkan standar perawatan medis. 

Meskipun metode SBAR direkomendasikan secara luas dalam praktik perawatan 

kesehatan, masih ada sejumlah hambatan dalam penerapannya secara praktis. Informasi yang 

diberikan selama serah terima seringkali tidak memadai atau tidak terorganisir karena beberapa 

perawat tidak terbiasa menggunakan pendekatan komunikasi terstruktur. Rendahnya penerimaan 

teknik ini dalam praktik klinis juga disebabkan oleh keterbatasan waktu, beban kerja yang berat, 

dan kurangnya pelatihan tentang penggunaan SBAR. Oleh karena itu, untuk meningkatkan 

pemahaman dan kemahiran perawat dalam menggunakan komunikasi SBAR, diperlukan 

inisiatif pendidikan dan pelatihan (Manalu et al., 2023). 

Sebagai varian yang lebih ringkas dari pendekatan SBAR, metode Mini SBAR 

diciptakan untuk memenuhi tuntutan komunikasi klinis rutin, yang membutuhkan penyampaian 

informasi yang cepat namun terorganisir. Mini SBAR berfokus pada penyampaian poin-poin 

terpenting, sehingga lebih bermanfaat untuk digunakan dalam serah terima pasien biasa 

dibandingkan SBAR tradisional, yang biasanya digunakan dengan cara yang lebih menyeluruh 

dan detail dalam konteks komunikasi formal atau kondisi medis yang kompleks. Komponen 

Situasi, Latar Belakang, Penilaian, dan Rekomendasi dari Mini SBAR memastikan informasi 

yang jelas dan teratur tanpa kehilangan tujuan esensialnya, meskipun lebih singkat. Akibatnya, 

Mini SBAR menyederhanakan prosedur transfer tanpa mengorbankan keakuratan data yang 

disampaikan. Khusus untuk serah terima pasien di bangsal rawat inap, perawat harus memahami 

konsep Mini SBAR dan terus menggunakannya melalui pelatihan yang terarah (Asmawati & 

Idealistiana, 2024). 

Analisis situasi ini mengarah pada kesimpulan bahwa komunikasi serah terima yang 

buruk masih menjadi faktor risiko bagi masalah keselamatan pasien. Oleh karena itu, pelatihan 
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penggunaan Mini SBAR dalam serah terima pasien di bangsal rawat inap merupakan salah satu 

cara untuk meningkatkan kompetensi perawat melalui kegiatan pengabdian masyarakat. Tujuan 

dari latihan ini adalah untuk meningkatkan kemahiran perawat dalam teknik komunikasi 

terstruktur sehingga prosedur serah terima dapat lebih efisien, tepat, dan sistematis. Dengan 

demikian, diharapkan pelatihan ini akan memperkuat upaya untuk meningkatkan keselamatan 

pasien di rumah sakit dan meningkatkan kualitas layanan keperawatan. 

 

METODE  

Dalam upaya meningkatkan keselamatan pasien di bangsal rawat inap, proyek layanan 

masyarakat ini dirancang secara metodis untuk meningkatkan pemahaman dan kemahiran 

perawat dalam menggunakan Mini SBAR untuk komunikasi yang efektif selama proses serah 

terima pasien. Kegiatan ini diselenggarakan di bangsal rawat inap empat rumah sakit mitra. 

Persiapan, pelaksanaan, dan penilaian semuanya termasuk dalam program satu hari tersebut. 

Sebanyak 56 perawat yang mengawasi prosedur serah terima pasien pada setiap pergantian shift 

dan bekerja di bangsal rawat inap keempat rumah sakit tersebut berpartisipasi dalam penelitian 

ini. 

Kegiatan dimulai dengan fase perencanaan yang melibatkan identifikasi masalah dengan 

komunikasi serah terima yang tidak terstruktur di bangsal rawat inap, koordinasi dengan kepala 

bangsal dan manajemen rumah sakit, dan pembuatan materi pelatihan tentang gagasan 

komunikasi yang efektif menggunakan Mini SBAR (Situasi, Latar Belakang, Penilaian, 

Rekomendasi). Untuk membantu peserta memahami penerapan praktis Mini SBAR dalam 

operasi klinis sehari-hari, fase ini juga melibatkan pembuatan sumber daya pengajaran, seperti 

materi presentasi, pamflet pendidikan, dan skenario simulasi serah terima pasien.  

Kegiatan-kegiatan tersebut, yang meliputi pelatihan, konseling, dan simulasi dunia nyata, 

kemudian dipraktikkan. Untuk memastikan pemahaman awal peserta tentang komunikasi SBAR 

dan keselamatan pasien, kegiatan dimulai dengan pra-tes. Gagasan tentang keselamatan pasien, 

pentingnya komunikasi yang jelas selama serah terima, dan dasar-dasar penggunaan Mini SBAR 

dalam praktik keperawatan semuanya dibahas dalam kuliah interaktif yang menyusul. Setelah 

presentasi, fasilitator melanjutkan kegiatan dengan mendemonstrasikan Mini SBAR selama 

prosedur serah terima pasien. Setelah itu, peserta berkesempatan untuk mempraktikkan 
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komunikasi Mini SBAR dalam pengaturan klinis simulasi dengan mengambil bagian dalam 

permainan peran atau simulasi dalam kelompok. 

Untuk memberi peserta kesempatan untuk berbagi pengalaman, kesulitan, dan solusi 

mereka dalam mempraktikkan komunikasi SBAR selama proses serah terima, kegiatan tersebut 

mencakup sesi diskusi dan bimbingan di samping pelatihan dan simulasi. Tujuan dari program 

bimbingan ini adalah untuk meningkatkan pemahaman peserta dan menjamin bahwa pendekatan 

komunikasi Mini SBAR dapat digunakan secara teratur dalam praktik keperawatan bangsal rawat 

inap. 

Evaluasi, yang mencakup pemberian post-test untuk mengukur peningkatan pengetahuan 

peserta setelah pelatihan, merupakan fase terakhir dari kegiatan tersebut. Selain itu, penilaian 

dilakukan dengan mengamati seberapa baik peserta melakukan simulasi serah terima 

menggunakan Mini SBAR (gambar 1). Rekomendasi untuk penggunaan berkelanjutan 

komunikasi Mini SBAR dalam sistem perawatan keperawatan di bangsal rawat inap didasarkan 

pada hasil evaluasi, yang juga digunakan untuk mengukur efektivitas pelatihan. 

Tujuan keseluruhan dari strategi kegiatan pelayanan masyarakat ini adalah untuk 

meningkatkan kemampuan perawat dalam melakukan komunikasi serah terima yang efisien, 

metodis, dan terstruktur untuk mendukung keselamatan pasien yang lebih baik di rumah sakit. 

Hal ini dilakukan dengan mengintegrasikan teknik instruksional, interaktif, dan praktis. Ilustrasi 

proses perencanaan dan pelaksanaannya ditunjukkan pada gambar 2. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Form Mini SBAR 
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HASIL 

Pelatihan pendampingan untuk penggunaan Mini SBAR selama pemeriksaan pasien rawat 

inap oleh perawat digunakan untuk melaksanakan proyek pengabdian masyarakat. Tujuan 

program ini adalah untuk membangun budaya keselamatan pasien dan meningkatkan komunikasi 

klinis. Inisiatif ini melibatkan 56 perawat dari empat rumah sakit mitra. Koordinasi dengan 

administrasi rumah sakit untuk mengumpulkan ringkasan prosedur pemeriksaan pasien oleh 

perawat saat ini merupakan tahap pertama kegiatan. Percakapan awal menunjukkan bahwa gaya 

komunikasi perawat bervariasi ketika pergantian shift terjadi. Para profesional klinis mungkin 

salah informasi akibat keadaan ini, yang dapat membahayakan keselamatan pasien. 

Pelatihan Mini SBAR, yang mencakup kuliah interaktif, diskusi kasus, simulasi 

komunikasi klinis, dan praktik pemeriksaan pasien, merupakan tahap selanjutnya. Untuk 

kenyamanan perawat rawat inap, materi pelatihan berfokus pada versi ringkas dari kerangka 

komunikasi "Situasi, Latar Belakang, Penilaian, dan Rekomendasi" (Mini SBAR). 

Latihan simulasi menunjukkan bahwa kemampuan perawat untuk mengkomunikasikan 

informasi pasien secara metodis telah meningkat. Dengan menggunakan format Mini SBAR, 

prosedur komunikasi klinis menjadi lebih terarah. Perawat mampu mengidentifikasi kondisi 

pasien, riwayat medis, temuan penilaian terkini, dan tindakan yang disarankan dengan lebih jelas. 

Setelah sesi pelatihan, program pendampingan lapangan diimplementasikan. Di banyak 

bangsal rawat inap, prosedur tersebut mencakup prosedur serah terima perawat menggunakan 

model Mini SBAR. Latihan pendampingan menunjukkan bagaimana gaya komunikasi perawat 

telah berubah. Perawat yang mengambil alih shift menerima informasi klinis pasien dengan cara 

yang lebih ringkas, sistematis, dan mudah dipahami. 

Konsistensi yang lebih besar dalam penggunaan struktur komunikasi Mini SBAR selama 

proses serah terima menunjukkan perubahan dalam perilaku komunikasi. Menjadi kebiasaan bagi 

perawat untuk menjelaskan gejala pasien dalam urutan yang logis. Selama pergantian shift, 

prosedur ini mengurangi jumlah informasi penting yang hilang. 

Adopsi Mini SBAR juga didorong oleh keterlibatan para pemimpin lokal, yang 

dicontohkan oleh perawat koordinator bangsal. Perawat lain secara aktif diingatkan oleh para 

pemimpin ini untuk mematuhi struktur komunikasi yang telah dilatih. Keberlanjutan program 

ditingkatkan oleh kehadiran para pemimpin lokal. Melalui upaya-upaya ini, pemahaman umum 
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tentang pentingnya komunikasi yang baik sebagai komponen keselamatan pasien mulai muncul. 

Dedikasi yang lebih besar terhadap norma-norma komunikasi klinis ditunjukkan oleh para 

perawat. Pergeseran ini merupakan tanda pergeseran kecil dalam masyarakat ke arah peningkatan 

budaya keselamatan pasien. Tabel 1 menunjukkan distribusi respons layanan komunitas 

berdasarkan lokasi rumah sakit. 

Tabel 1. Distribusi Responden Berdasarkan Rumah Sakit Lokasi Kegiatan 

No Rumah Sakit Mitra Jumlah Responden 

1 Rumah Sakit A 14 

2 Rumah Sakit B 14 

3 Rumah Sakit C 14 

4 Rumah Sakit D 14 

Total  56 

 

Tabel 1 menunjukkan keterlibatan perawat relatif merata pada empat rumah sakit mitra. 

Keterlibatan tersebut memberikan gambaran penerapan Mini SBAR pada berbagai konteks 

pelayanan rawat inap. Visualisasi pelaksanaan pelatihan Mini SBAR ditampilkan pada Gambar 1. 

Tabel 2. Hasil Pelaksanaan Pelatihan Mini SBAR pada Perawat Ruang Rawat Inap (n = 56) 

No Tahapan Kegiatan Indikator Penilaian 
Jumlah 

Perawat (n) 

Persentase 

(%) 

1 Identifikasi masalah komunikasi 

Perawat menyatakan sering terjadi 

ketidakteraturan penyampaian informasi saat 

timbang terima 

38 67,9 

2 
Timbang terima perawat 

sebelum pelatihan 

Perawat menggunakan komunikasi tidak 

terstruktur 
41 73,2 

3 
Penyuluhan keselamatan pasien 

dan konsep Mini SBAR 

Perawat memahami konsep komunikasi Mini 

SBAR 
52 92,9 

4 
Demonstrasi penerapan Mini 

SBAR 

Perawat mampu menjelaskan komponen Situation, 

Background, Assessment, Recommendation 
50 89,3 

5 Simulasi / role play oleh peserta 
Perawat mampu melakukan komunikasi timbang 

terima menggunakan Mini SBAR 
48 85,7 

6 Diskusi dan pendampingan 
Perawat aktif mengajukan pertanyaan terkait 

penerapan komunikasi klinis 
46 82,1 

7 Post-test pengetahuan Perawat memperoleh nilai kategori baik 49 87,5 

8 Evaluasi kegiatan 
Perawat menyatakan Mini SBAR membantu 

memperjelas komunikasi klinis 
53 94,6 

Setelah mengikuti latihan Mini SBAR, pemahaman dan kemampuan komunikasi perawat 

meningkat, seperti yang ditunjukkan pada Tabel 2. Sebagian besar peserta menunjukkan 

pemahaman yang kuat tentang konsep komunikasi terstruktur. Mayoritas perawat mampu 

menggunakan format Mini SBAR selama proses pendaftaran pasien, menurut data simulasi. 
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Temuan evaluasi kegiatan menunjukkan betapa baiknya program tersebut diterima. Mayoritas 

perawat melaporkan bahwa penggunaan Mini SBAR memudahkan komunikasi informasi kondisi 

pasien antar shift. Hal ini menunjukkan bahwa budaya komunikasi yang efektif telah meningkat, 

yang membantu memastikan keselamatan pasien di bangsal rawat inap. 

Tabel 3. Perbandingan Tingkat Pengetahuan Perawat Sebelum dan Sesudah Pelatihan Mini SBAR 

(n = 56) 

No Kategori Pengetahuan Pre-Test (n) Pre-Test (%) Post-Test (n) Post-Test (%) 

1 Baik 15 26,8 49 87,5 

2 Cukup 21 37,5 6 10,7 

3 Kurang 20 35,7 1 1,8 

Total  56 100 56 100 

Tabel 3 menunjukkan perubahan tingkat pengetahuan perawat mengenai komunikasi Mini 

SBAR setelah pelatihan. Hasil pre-test memperlihatkan sebagian besar perawat masih berada 

pada kategori pengetahuan cukup dan kurang mengenai konsep komunikasi terstruktur saat 

timbang terima pasien. Kondisi tersebut menggambarkan kebutuhan pelatihan komunikasi klinis 

guna meningkatkan kualitas penyampaian informasi pasien. 

Hasil post-test memperlihatkan peningkatan signifikan kategori pengetahuan baik pada 

sebagian besar peserta pelatihan. Jumlah perawat kategori pengetahuan baik meningkat menjadi 

49 orang atau 87,5% responden. Penurunan terlihat pada kategori pengetahuan cukup dan kurang 

setelah kegiatan edukasi dan simulasi Mini SBAR. 

Peningkatan tersebut menunjukkan bahwa kegiatan penyuluhan, demonstrasi, simulasi, 

serta pendampingan mampu meningkatkan pemahaman perawat mengenai komunikasi klinis 

yang efektif. Penerapan Mini SBAR diharapkan dapat mendukung proses timbang terima pasien 

secara lebih sistematis guna meningkatkan keselamatan pasien di ruang rawat inap. 
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Gambar 2. Kegiatan Pelatihan Mini SBAR pada Perawat Ruang Rawat Inap 

Latihan komunikasi Mini SBAR menggunakan simulasi serah terima pasien digambarkan 

pada Gambar 2. Melalui latihan ini, peserta memperoleh pemahaman tentang bagaimana 

komunikasi klinis digunakan dalam situasi dunia nyata. Hasil kegiatan menunjukkan bahwa 

penggunaan Mini SBAR meningkatkan kemampuan perawat untuk berkomunikasi satu sama lain 

selama pergantian shift. Kejelasan informasi klinis pasien dimungkinkan oleh komunikasi 

terstruktur, yang sangat penting untuk kesinambungan perawatan keperawatan. 

Temuan ini sangat relevan dengan inisiatif yang bertujuan untuk meningkatkan 

keselamatan pasien. Kesalahan dalam perawatan kesehatan sering disebabkan oleh komunikasi 

yang tidak terstruktur. Penggunaan Mini SBAR memberi personel keperawatan cara yang 

berguna untuk mengkomunikasikan informasi penting secara sistematis. Peningkatan 

kepercayaan diri perawat selama serah terima merupakan keuntungan lain. Proses pengambilan 

keputusan klinis tim keperawatan didukung oleh peningkatan kemampuan perawat untuk 

mengatur informasi klinis berkat format komunikasi yang jelas. 

Periode pendampingan yang relatif singkat merupakan indikasi yang jelas tentang 

keterbatasan kegiatan tersebut. Penyertaan Mini SBAR ke dalam prosedur operasi standar rumah 

sakit, pengawasan kepala bangsal, dan penguatan berkelanjutan melalui peraturan rumah sakit 

semuanya diperlukan untuk proses perubahan perilaku komunikasi. Pengembangan budaya 
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komunikasi klinis yang sukses dapat dipercepat dengan memperkuat program ini melalui 

dukungan administrasi rumah sakit. Untuk menjamin bahwa setiap perawat memiliki kesempatan 

untuk sepenuhnya memahami pendekatan Mini SBAR, kegiatan pelatihan yang berkelanjutan 

juga sangat penting. 

Secara keseluruhan, proyek pengabdian masyarakat ini telah menunjukkan potensi dalam 

meningkatkan standar komunikasi klinis di kalangan perawat. Cara yang sederhana namun 

efisien untuk meningkatkan keselamatan pasien di lingkungan rawat inap adalah dengan 

menerapkan Mini SBAR. 

PEMBAHASAN  

Pemahaman dan kemahiran perawat dalam komunikasi yang efisien antar shift meningkat 

sebagai hasil dari proyek layanan masyarakat yang mencakup instruksi tentang penggunaan Mini 

SBAR selama serah terima perawat di bangsal rawat inap. 56 perawat dari empat rumah sakit 

berpartisipasi dalam latihan ini. Temuan menunjukkan bahwa setelah pelatihan, peserta lebih 

mampu menggunakan komponen Situasi, Latar Belakang, Penilaian, dan Rekomendasi (SBAR) 

dalam proses serah terima pasien dan memiliki pemahaman yang lebih dalam tentang struktur 

komunikasi sistematis. 

Dari sudut pandang konseptual, komunikasi memainkan peran utama dalam keselamatan 

pasien di rumah sakit. Kejadian buruk (AE) dan kesalahan medis sering disebabkan oleh 

komunikasi yang buruk. Studi terbaru menunjukkan bahwa komunikasi yang buruk selama serah 

terima shift dapat membuat informasi klinis penting menjadi tidak efektif, yang dapat 

mengakibatkan kesalahan dalam penilaian klinis. Telah dibuktikan bahwa penggunaan teknik 

komunikasi terstruktur seperti SBAR dapat meningkatkan kejelasan informasi, meningkatkan 

akurasi laporan pasien, dan menurunkan kesalahan komunikasi di bidang medis (Hartawan et al., 

2020). 

Proyek layanan masyarakat ini menggunakan pelatihan mini SBAR sebagai taktik untuk 

meningkatkan keterampilan komunikasi perawat selama serah terima pasien. Konsep Mini 

SBAR, versi ringkas dari komunikasi SBAR, dimaksudkan agar lebih bermanfaat dan mudah 

diterapkan dalam lingkungan kerja yang dinamis di bangsal rawat inap. Peserta pelatihan 

menunjukkan peningkatan kemampuan untuk mengkomunikasikan informasi pasien secara 

sistematis, seperti kondisi pasien saat ini, riwayat medis yang relevan, temuan penilaian klinis, 
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dan saran untuk tindakan tambahan, berdasarkan hasil layanan komunitas. 

Hasil ini konsisten dengan studi (Trisnawati, 2023) yang menunjukkan korelasi kuat 

antara peningkatan keselamatan pasien dan penggunaan komunikasi SBAR selama serah terima. 

Dengan menawarkan kerangka kerja komunikasi yang terorganisir, SBAR membuat informasi 

lebih menyeluruh, mudah dipahami, dan jelas bagi penyedia layanan kesehatan lainnya. Pelatihan 

Mini SBAR memiliki efek positif pada perilaku profesional perawat dalam praktik klinis selain 

meningkatkan kualitas komunikasi. Sebelum pelatihan, beberapa perawat melakukan serah terima 

dengan cara yang tidak terorganisir dan seringkali hanya memberikan informasi umum tanpa 

kerangka kerja yang jelas. Informasi penting tentang kondisi pasien mungkin hilang akibat 

keadaan ini. Setelah pelatihan, perawat mulai menggunakan gaya komunikasi yang lebih 

terstruktur, yang meningkatkan efektivitas dan efisiensi prosedur serah terima. 

Teori pembelajaran orang dewasa, yang menyatakan bahwa instruksi berbasis praktik dan 

pengalaman langsung dapat meningkatkan pemahaman dan perubahan perilaku dalam pekerjaan 

profesional, secara teoritis dapat menjelaskan pergeseran perilaku ini. Untuk membantu peserta 

memahami gagasan SBAR dan mempraktikkannya dalam pengaturan klinis yang mereplikasi 

kondisi aktual di bangsal rawat inap, proyek layanan masyarakat ini mencakup teknik pelatihan 

seperti kuliah, diskusi, simulasi, dan praktik langsung. 

Hasil dari program layanan masyarakat ini juga menunjukkan bahwa pelatihan Mini 

SBAR mendorong pergeseran budaya keselamatan pasien di rumah sakit selain meningkatkan 

pemahaman individu. Pentingnya komunikasi yang baik dalam menghindari kesalahan medis 

menjadi semakin jelas bagi perawat. Menerapkan SBAR selama serah terima dapat meningkatkan 

kolaborasi tim perawatan kesehatan dan memperkuat budaya keselamatan pasien di dalam 

organisasi perawatan kesehatan, menurut (Sirait et al., 2026). 

Selain itu, telah ditunjukkan bahwa kualitas serah terima perawat sangat berkorelasi 

dengan penerapan SBAR. Karena komunikasi SBAR memfasilitasi transmisi informasi penting 

secara sistematis dan seragam, penelitian menunjukkan bahwa hal itu memiliki korelasi yang 

substansial dengan kualitas serah terima perawat (Sulistiyani et al., 2023). 

Proyek pengabdian masyarakat ini dapat dilihat dari sudut pandang perubahan sosial 

sebagai intervensi pendidikan yang bertujuan untuk meningkatkan kemampuan para profesional 

kesehatan dalam memberikan perawatan yang aman dan berkualitas tinggi (Yun et al., 2023). 
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Peningkatan kesadaran di antara perawat individu merupakan langkah pertama dalam perubahan 

sosial yang terjadi, yang pada akhirnya mengarah pada pergeseran perilaku dalam teknik 

komunikasi klinis dan pembentukan budaya keselamatan pasien di lingkungan rumah sakit 

(Shoukr et al., 2025).  

Prosedur ini menunjukkan bahwa inisiatif pelayanan masyarakat dapat berdampak pada 

sistem perawatan kesehatan yang lebih besar di samping individu. Secara keseluruhan, pelatihan 

Mini SBAR dalam serah terima pasien telah terbukti sebagai strategi yang sukses untuk 

meningkatkan standar komunikasi perawat di bangsal rawat inap. Latihan ini sangat 

meningkatkan pemahaman dan kemahiran perawat dalam mengkomunikasikan informasi pasien 

secara sistematis, mendukung inisiatif untuk meningkatkan keselamatan pasien dan mencegah 

kesalahan pemberian obat di rumah sakit (Pramesona et al., 2022). 

Oleh karena itu, hasil dari pelayanan masyarakat ini menunjukkan bahwa pelatihan 

komunikasi terstruktur, seperti Mini SBAR, merupakan taktik yang berguna untuk meningkatkan 

standar komunikasi di antara para profesional perawatan kesehatan, yang pada gilirannya 

meningkatkan keselamatan pasien. Untuk meningkatkan standar perawatan keperawatan yang 

diberikan di rumah sakit, disarankan agar latihan pelatihan semacam ini dilakukan secara teratur 

dan dimasukkan ke dalam kurikulum. 

 

KESIMPULAN  

Perawat di sejumlah rumah sakit menerima pelatihan yang meningkatkan pemahaman dan 

kesadaran mereka tentang pentingnya komunikasi terstruktur dalam proses serah terima pasien. 

Telah dibuktikan bahwa penggunaan konsep Mini-SBAR (Situasi, Latar Belakang, Penilaian, 

Rekomendasi) dalam serah terima membantu perawat mengkomunikasikan informasi pasien 

secara lebih sistematis, jelas, dan terencana, mengurangi kesalahan komunikasi yang dapat 

mengakibatkan insiden keselamatan pasien. Hasil kegiatan ini secara teoritis mendukung gagasan 

bahwa komunikasi yang baik sangat penting untuk membangun keselamatan pasien dalam 

perawatan kesehatan, terutama saat pergantian shift perawat di ruang rawat inap. Peserta 

menunjukkan pemahaman yang lebih dalam tentang protokol serah terima konvensional dan 

pentingnya menggunakan format komunikasi yang terorganisir dalam menjaga kesinambungan 

perawatan keperawatan melalui pelatihan dan pengalaman praktis.  
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Disarankan agar administrasi rumah sakit menstandarisasi format Mini SBAR sehingga 

semua perawat yang bekerja di bangsal rawat inap dapat menggunakannya sebagai daftar periksa 

resmi atau formulir digital. Pendekatan ini akan mempermudah pengawasan, meningkatkan 

konsistensi komunikasi perawat, dan menurunkan kemungkinan informasi palsu yang dapat 

membahayakan keselamatan pasien. Selain itu, Mini SBAR dapat digunakan dalam program 

keselamatan pasien sebagai alat dokumentasi pendukung, terutama untuk indikator keberhasilan 

komunikasi. Dukungan berkelanjutan untuk implementasi Mini SBAR, pembuatan media digital 

atau aplikasi untuk memfasilitasi serah terima keperawatan, dan perluasan kegiatan ke unit 

layanan tambahan atau fasilitas perawatan kesehatan lainnya untuk memperkuat budaya 

keselamatan pasien di lingkungan rumah sakit merupakan beberapa cara untuk lebih 

mengembangkan kegiatan pelayanan masyarakat sangat direkomendasikan penulis. 
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 Abstract:  

The high density of occupancy in Islamic boarding schools and 

limited hygiene facilities often lead to high rates of skin disease 

transmission, particularly scabies. The purpose of this community 

service program is to increase knowledge and change the behavior 

of students through Clean and Healthy Living Behavior (PHBS) 

Education as an effort to prevent scabies at the Bina Ulama Kisaran 

Islamic Boarding School. The activity was attended by 79 students 

and was implemented through the stages of survey, preparation, 

intervention, and monitoring and evaluation. The intervention was 

carried out using an interactive lecture method using PowerPoint 

presentations and posters, followed by a prevention simulation. 

Evaluation was measured using pre-test and post-test questionnaires 

and post-activity behavioral observations. The results of the 

community service program showed a significant increase in 

students' knowledge, with the overall average score increasing from 

49% (pre-test) to 87% (post-test). Students also began implementing 

a zero-sharing policy and routinely drying mattresses. As a curative 

follow-up, students with symptoms were given 5% Permethrin cream. 

Conclusion: Visual media-based education has proven effective in 

improving cognitive aspects and triggering initial behavioral 

changes in students. The program's sustainability is supported by the 

commitment of caregivers through the planned formation of a health 

cadre for the Islamic boarding school. 
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Abstrak 

Lingkungan pondok pesantren dengan kepadatan hunian yang tinggi dan keterbatasan fasilitas kebersihan 

sering kali memicu tingginya angka penularan penyakit kulit, khususnya skabies. Tujuan Pengabdian masyarakat ini 

bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan mengubah perilaku santri melalui Edukasi Perilaku Hidup Bersih 

dan Sehat (PHBS) sebagai upaya pencegahan skabies di Pesantren Bina Ulama Kisaran. Kegiatan diikuti oleh 79 

orang santri dan dilaksanakan melalui tahapan survei, persiapan, intervensi, serta monitoring dan evaluasi. Intervensi 

dilakukan dengan metode ceramah interaktif menggunakan media presentasi PowerPoint dan poster, dilanjutkan 

dengan simulasi pencegahan. Evaluasi diukur menggunakan kuesioner pre-test dan post-test serta observasi perilaku 

pasca-kegiatan. Hasil pengabdian menunjukkan terjadinya peningkatan pengetahuan santri yang signifikan, dengan 

nilai rata-rata keseluruhan naik dari 49% (pre-test) menjadi 87% (post-test). Santri juga mulai menerapkan kebijakan 

larangan berbagi barang pribadi (zero-sharing policy) dan merutinkan penjemuran kasur. Sebagai tindak lanjut 

kuratif, santri yang bergejala diberikan krim Permetrin 5%. Kesimpulan: Edukasi berbasis media visual terbukti 

efektif meningkatkan aspek kognitif dan memicu perubahan perilaku awal santri. Keberlanjutan program didukung 
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oleh komitmen pengasuh melalui rencana pembentukan kader kesehatan pesantren. 

 

Kata Kunci: Edukasi PHBS, Pengetahuan, Pesantren, Santri, Skabies 

 

 

PENDAHULUAN  

Perilaku Hidup Bersih dan Sehat pada dasarnya merupakan sebuah upaya untuk 

menularkan pengalaman mengenai perilaku hidup sehat melalui individu, kelompok ataupun 

masyarakat luas dengan jalur-jalur komunikasi sebagai media berbagi informasi. Ada berbagai 

informasi yang dapat dibagikan seperti materi edukasi guna menambah pengetahuan serta 

meningkatkan sikap dan perilaku terkait cara hidup yang bersih dan sehat (Isnainy, dkk, 2020). 

Ada sembilan indikator PHBS yang di tetapkan sebagai indikator perilaku masyarakat. 

Sembilan indikator tersebut adalah Persalinan ditolong oleh tenaga kesehatan; Bayi usia 0-6 

bulan diberikan Air Susu Ibu (ASI) secara eksklusif; Penimbangan bayi balita; Tidak ada orang 

yang merokok di dalam rumah; Setiap hari melakukan aktivitas fisik cukup; Setiap hari 

mengonsumsi buah dan sayur cukup; Rumah tangga menggunakan air bersih; Individu 

menggunakan jamban sehat; Cuci tangan pakai sabun dengan benar (Sugita, I. W., dkk, 2024).  

Skabies adalah infeksi kulit menular yang disebabkan oleh sejenis parasit kutu. Penyakit 

ini menempati posisi ketiga dari dua belas penyakit kulit yang paling umum di Indonesia. 

Prevalensi skabies cenderung tinggi di tempat-tempat dengan kepadatan penduduk yang tinggi 

dan interaksi sosial yang intens, seperti penjara, panti asuhan, dan pondok pesantren. Untuk 

meningkatkan pengetahuan dan sikap santri, pendidikan kesehatan dapat diberikan melalui 

metode pembelajaran yang tepat dan efektif. Pengetahuan dan sikap individu sangat penting 

dalam upaya pencegahan, termasuk menerapkan praktik kebersihan pribadi yang baik untuk 

menghindari infeksi scabies, serta memahami faktor-faktor yang dapat menyebabkan penyakit ini 

(Fetriyah et al., 2024). 

Skabies merupakan penyakit yang sangat umum dan diperkirakan memengaruhi lebih dari 

200 juta orang pada satu waktu, dengan sekitar 455 juta kasus baru setiap tahunnya. Prevalensi 

skabies di seluruh dunia berkisar 0,2%-71%.6 Pada tahun 2017, skabies ditetapkan oleh WHO 

sebagai penyakit tropis terabaikan (neglected tropical disease). Beban penyakit yang tinggi, 

distribusi yang cenderung terjadi pada komunitas dengan sumber daya terbatas, serta dapat 

dikendalikan melalui intervensi merupakan beberapa kriteria yang digunakan untuk penetapan 

ini. 
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Data dari Kementerian Kesehatan Republik Indonesia menunjukkan prevalensi skabies 

pada tahun 2017 sebesar 6% dari total penduduk. Pada tahun 2018, Departemen Kesehatan 

Republik Indonesia berdasarkan data dari puskesmas seluruh Indonesia menunjukkan prevalensi 

skabies mencapai 5,6%-12,95%. Data terbaru menunjukkan bahwa Indonesia menduduki 

peringkat pertama dengan prevalensi skabies tertinggi di dunia yang mencapai angka 76,9%, 

dimana 81 dari 105 anak dari sekolah asrama menderita skabies.8 Selain itu, data yang 

didapatkan dari penelitian Desmawati et al  menunjukkan prevalensi skabies di Indonesia sebesar 

3,9%, dan sebanyak 78,9% berasal dari pesantren padat penghuni. Populasi muslim yang besar 

dan banyaknya pesantren menyebabkan tingginya insidensi dan prevalensi skabies yang terutama 

terjadi pada lingkungan pesantren tersebut.10 Penelitian di Pondok Pesantren Modern Diniyah 

Kabupaten Agam menunjukkan angka prevalensi 60,5%, di Pondok Pesantren Bahrul Maghfirah 

Malang sebesar 53,5%, dan di Pondok Pesantren Qotrun Nada Kota Depok mencapai angka 82%. 

6,11 angka prevalensi skabies yang tinggi di pesantren ini berkaitan erat dengan personal hygiene 

yang buruk. Kebersihan yang rendah, keterbatasan akses terhadap air bersih, kepadatan hunian, 

dan kontak fisik antar individu dapat memfasilitasi transmisi dan infestasi tungau skabies. 

Berdasarkan latar belakang ini maka peneliti tertarik untuk mengkaji tingkat prevalensi skabies di 

salah satu pondok pesantren di Kota Manado yaitu Pondok Pesantren Darul Istiqamah. Hasil 

penelitian Fikri pada tahun 2023 menunjukkan tingginya prevalensi penyakit skabies di pesantren 

ini, yaitu sebesar 56% pada santri laki-laki (Ramdani et al., 2026). 

Penanganan skabies di lingkungan pondok pesantren memerlukan pendekatan yang 

komprehensif guna memastikan seluruh penghuni dan area sekitar terbebas dari infeksi. Berbagai 

langkah yang dapat diambil meliputi penerapan perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS), 

pemberian edukasi kesehatan menggunakan media dan metode yang sesuai, pemantauan rutin 

serta tindak lanjut bagi kasus yang ditemukan, koordinasi dengan fasilitas kesehatan terdekat, 

serta perbaikan lingkungan pondok pesantren. Langkah awal yang penting dilakukan adalah 

peningkatan praktik PHBS di kalangan santri dan dalam lingkungan pesantren itu sendiri 

(Anastasia et al., 2025). 

Penerapan PHBS di pesantren bertujuan untuk memberdayakan santri, tenaga pendidik, 

dan masyarakat sekitar agar memiliki pengetahuan, kemauan, dan kemampuan dalam 

menerapkan gaya hidup bersih dan sehat serta berpartisipasi aktif dalam mewujudkan lingkungan 
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pesantren yang sehat. Oleh karena itu, dilakukan kegiatan penyuluhan mengenai PHBS untuk 

mengidentifikasi permasalahan kesehatan yang terjadi di Pondok Pesantren Bina Ulama Kisaran. 

Secara umum, manfaat dari penerapan PHBS adalah menumbuhkan kesadaran masyarakat agar 

mau menjalani pola hidup yang bersih dan sehat sebagai upaya pencegahan dan penanggulangan 

masalah kesehatan. Dengan perilaku hidup sehat, masyarakat juga berkontribusi dalam 

menciptakan lingkungan yang bersih dan meningkatkan kualitas hidup. Dalam kegiatan edukasi, 

penyampaian informasi dilakukan melalui metode ceramah menggunakan media presentasi 

(powerpoint), dan pengetahuan santri diukur melalui pengisian kuesioner sebelum dan sesudah 

penyuluhan untuk mengetahui peningkatan pemahaman mereka terkait PHBS dan pencegahan 

skabies di lingkungan pondok pesantren.  

Melihat urgensi tersebut, diperlukan sebuah program pengabdian masyarakat yang tidak 

sekadar memindahkan teori, melainkan mampu mengkonversi pengetahuan menjadi kesadaran 

perilaku yang preventif dan berkelanjutan. Unsur kebaruan dari kegiatan PkM ini terletak pada 

rekonstruksi edukasi PHBS konvensional menuju adaptasi personal higiene mandiri yang ketat 

(seperti kampanye larangan penggunaan barang pribadi secara bersama) yang diperkuat melalui 

pembentukan kader santri sebagai pengawas sejawat melalui pembekalan ini, para santri remaja 

diharapkan mampu mengenali gejala dini secara mandiri dan secara aktif memutus rantai 

penularan di lingkungannya. Berdasarkan latar belakang di atas, maka dirancanglah kegiatan 

Pengabdian kepada Masyarakat dengan judul "Edukasi Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) 

dalam Pencegahan Skabies pada Santri di Pesantren Bina Ulama Kisaran." 

 

METODE PELAKSANAAN 

Pelaksanaan kegiatan pengabdian masyarakat ini menggunakan metode penyampaian 

materi melalui ceramah, yang bertujuan untuk memberikan pemahaman mengenai pentingnya 

perilaku hidup bersih dan sehat serta cara mencegah penyakit skabies. Media pendukung yang 

digunakan berupa presentasi Power Point. Kegiatan ini diikuti oleh sebanyak 79 orang santri. 

Rangkaian kegiatan pengabdian ini terbagi dalam beberapa tahapan sebagai berikut: 

a. Tahap Persiapan 

Langkah awal dimulai dengan pengurusan perizinan kepada pihak Pondok Pesantren Bina Ulama 

Kisaran. Setelah izin diperoleh, dilakukan pembagian tugas kepada tim pelaksana, yang 
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mencakup persiapan materi penyuluhan, pembuatan slide Power Point, serta penyusunan soal 

pre-test dan post-test. Selain itu, tim juga melakukan survei awal untuk melihat kesiapan mitra 

serta mengadakan rapat koordinasi internal demi kelancaran kegiatan. 

b. Tahap Pelaksanaan 

Tahapan ini diawali dengan pemberian kuesioner pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan 

santri sebelum penyuluhan diberikan. Edukasi kesehatan kemudian disampaikan dalam bentuk 

ceramah. Setelah sesi materi selesai, santri diminta mengisi kuesioner post-test sebagai alat ukur 

pemahaman setelah mendapatkan penyuluhan. Instrumen yang digunakan dalam kegiatan ini 

adalah kuesioner pre-test dan post-test, yang berisi pertanyaan terkait materi penyuluhan untuk 

menilai pengetahuan santri sebelum dan sesudah kegiatan. 

c. Tahap Evaluasi 

Evaluasi dilakukan melalui pengisian kuesioner oleh mitra, dengan tujuan untuk menilai  tingkat 

kepuasan mereka terhadap kegiatan pengabdian yang telah dilaksanakan. 

d. Tahap Tindak Lanjut 

Sebagai upaya berkelanjutan, akan dilakukan pendampingan, pelatihan, dan penyuluhan lanjutan 

dengan topik-topik kesehatan lainnya guna meningkatkan pemahaman dan praktik kesehatan para 

santri ke depannya. 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Tahap Pengabdian Masyarakat  



 
 
 

EDUKASI PERILAKU HIDUP BERSIH DAN SEHAT (PHBS) DALAM PENCEGAHAN SCABIES PADA SANTRI  

34        VOLUME 2, NO. 2, Juli 2026 
 

HASIL  

Rangkaian kegiatan Edukasi Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) dalam Pencegahan 

Skabies pada Santri di Pesantren Bina Ulama Kisaran telah selesai dilaksanakan melalui tahapan 

sebagai berikut: 

1. Survei Lokasi Pada tahap awal, dilakukan survei lokasi ke Pesantren Bina Ulama Kisaran. 

Survei ini bertujuan untuk menyelaraskan kebutuhan lapangan dengan tema pengabdian yang 

diangkat. Hasil survei menunjukkan bahwa program inti kegiatan yang dirancang telah sesuai 

dengan kebutuhan riil sasaran di pesanten. 

2. Persiapan dan Pembekalan, Tahap ini dilakukan untuk memastikan kemudahan dan kelancaran 

pelaksanaan kegiatan, meliputi coaching bersama mahasiswa, koordinasi dengan ketua LPPM, 

serta penyiapan perlengkapan lapangan. Langkah-langkah taktis pada tahap ini adalah: 

• Koordinasi Internal: Dilaksanakan oleh tim dosen pengampu bersama mahasiswa untuk 

menyamakan persepsi. Pada tahap ini dilakukan pembagian tugas  yang jelas agar setiap 

mahasiswa bertanggung jawab penuh pada perannya masing-masing. 

• Koordinasi Eksternal: Dilaksanakan oleh tim dosen dan perwakilan mahasiswa bersama 

pihak pengelola Pesantren Bina Ulama Kisaran. Langkah ini dilakukan untuk 

mendapatkan data yang valid mengenai karakteristik santri serta target kegiatan. 

Koordinasi ini penting dilakukan agar dampak positif edukasi PHBS dapat berlangsung 

secara berkelanjutan. 

3. Pelaksanaan Kegiatan pengabdian kepada masyarakat diawali dengan observasi mendalam 

fasilitas pesantren pada tanggal 17 Maret 2026. Selanjutnya, pada tanggal 20 Maret 2026, 

dilaksanakan inti kegiatan berupa Edukasi PHBS dalam Pencegahan Skabies yang dilanjutkan 

dengan simulasi pencegahan. Melalui pendekatan ini, para santri terlihat sangat antusias, adaptif, 

dan bersemangat secara psikologis dalam mengikuti seluruh rangkaian materi dan simulasi. 

4. Monitoring dan Evaluasi Monitoring dan evaluasi dilakukan melalui sesi tanya jawab interaktif 

serta demonstrasi balik (praktek langsung) oleh santri setelah tim mahasiswa selesai 

memperagakan simulasi penatalaksanaan pencegahan skabies. Evaluasi ini bertujuan untuk 

mengukur tingkat pemahaman langsung dan mengidentifikasi aspek program yang memerlukan 

perbaikan. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa santri sangat antusias dan mampu mempraktikkan 

langkah pencegahan skabies dengan benar. 
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5. Rencana Keberlanjutan Program Melihat dampak positif yang signifikan pada santri di 

Pesantren Bina Ulama Kisaran, program serupa direncanakan untuk dilanjutkan secara berkala. 

Hal ini mengingat masih banyaknya pondok pesantren di wilayah sekitar institusi Akper Gita 

Matura Abadi Kisaran yang memerlukan edukasi serupa. Kegiatan edukasi PHBS untuk 

pencegahan skabies di Pondok Pesantren Bina Ulama Kisaran ini diikuti oleh 79 orang santri. 

Sebelum pemaparan materi, santri diminta mengisi kuesioner pre-test untuk mengukur tingkat 

pengetahuan awal mereka. 

Hasil pre-test menunjukkan bahwa sebagian besar santri memiliki pemahaman yang 

rendah terkait faktor penyebab, cara penularan, dan upaya pencegahan skabies. Sebanyak 40% 

santri belum memahami bahwa kebiasaan berbagi alat mandi, kamar tidur dengan ventilasi yang 

kurang, serta jarang mencuci sprei merupakan faktor risiko utama penularan skabies. Intervensi 

edukasi dilakukan menggunakan metode ceramah interaktif berbantuan media presentasi 

PowerPoint, serta diperkuat dengan media visual berupa poster. Materi yang disampaikan 

mencakup pengertian skabies, tanda dan gejala klinis, mekanisme penularan, hingga langkah 

konkret PHBS (seperti mandi 2 kali sehari, mencuci pakaian/alat tidur secara rutin, tidak bertukar 

barang pribadi, dan menjemur kasur). 

Pasca-edukasi, dilakukan post-test untuk mengukur efektivitas intervensi. Hasilnya 

menunjukkan peningkatan pengetahuan yang signifikan. Rata-rata nilai post-test mencapai 87%, 

meningkat tajam dari nilai awal yang hanya 49%. 

Tabel 1. Hasil pre-test dan post-test pengetahuan santri tentang PHBS dan pencegahan scabies. 

No Indikator Pengetahuan PHBS dan Pencegahan Scabies  Pre Test (%) Post Test (%)  

1 Mengetahui pengertian skabies 60 85 

2 Mengetahui cara penularan skabies 40 90 

3 Mengetahui tanda dan gejala 50 90 

4 Mengetahui kebiasaan yang menjadi faktor risiko 45 85 

5 Mengetahu langkah pencegahan melalui PHBS 40 85 

Hasil rata rata Pengetahuan secara keseluruhan  49% 87% 

 

Selain peningkatan aspek kognitif (pengetahuan), observasi pasca-kegiatan juga 

menunjukkan adanya perubahan perilaku awal yang positif. Santri mulai teratur mandi dua kali 

sehari, menghindari penggunaan handuk bersama, serta menjemur kasur dan bantal di bawah 

sinar matahari. Sebagai bentuk penatalaksanaan langsung, santri yang teridentifikasi mengalami 
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gejala klinis skabies langsung diberikan pengobatan topikal berupa krim Permetrin 5% sesuai 

dengan petunjuk penggunaan. Pihak pengasuh pesantren juga menunjukkan komitmen kuat untuk 

melanjutkan program ini dengan membentuk kader kesehatan pesantren (Santri Husada) guna 

memantau kebersihan lingkungan pondok di masa mendatang. 

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 2. Pelaksanaan Kegiatan Pre Test  dan Post Test  

 

PEMBAHASAN  

Peningkatan Pengetahuan Santri Melalui Edukasi Interaktif Berdasarkan hasil evaluasi, 

terjadi peningkatan pengetahuan yang sangat signifikan pada santri mengenai PHBS dan 

pencegahan skabies, dari rata-rata pre-test sebesar 49% meningkat menjadi 87% pada post-test. 

Sebelum dilakukan intervensi, mayoritas santri belum memahami faktor risiko utama skabies, 

seperti dampak saling meminjam pakaian atau handuk, serta minimnya ventilasi kamar. Hal ini 

sejalan dengan karakteristik lingkungan pesantren yang cenderung komunal dan memiliki 

kepadatan hunian yang tinggi.  

Keberhasilan peningkatan pengetahuan sebesar 38% ini didorong oleh pemilihan metode 

ceramah interaktif yang dipadukan dengan media visual berupa PowerPoint dan poster. 

Kombinasi media ini mampu menstimulasi indra pendengaran dan penglihatan santri secara 

simultan, sehingga materi yang bersifat abstrak atau medis dapat diserap dengan lebih mudah. 

Fenomena ini didukung oleh penelitian Wulandari dkk. (2023) dalam jurnal Pengaruh 

Penyuluhan Terhadap Pengetahuan Santri Tentang Penyakit Skabies yang menyatakan bahwa 
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metode ceramah dengan alat bantu berupa power point pada penelitian ini cukup efektif untuk 

meningkatkan pengetahuan tentang penyakit skabies, sejalan dengan penelitian lain, bahwa 

penyuluhan berbasis power point dapat berpengaruh positif terhadap tingkat pengetahuan, sikap 

dan perilaku. (Wulandari et al., 2023). 

Peningkatan pengetahuan yang diperoleh santri tidak hanya berhenti pada aspek kognitif, 

melainkan langsung termanifestasi pada perubahan perilaku awal (psikomotor). Berdasarkan 

observasi pascakegiatan, santri mulai menerapkan kebiasaan menjemur kasur secara berkala dan 

menghentikan kebiasaan bertukar handuk. Secara teoritis, pengetahuan merupakan domain yang 

sangat penting dalam membentuk tindakan seseorang (Rifqoh et al., 2022). 

Menurut teori perilaku kesehatan, individu yang memiliki pengetahuan adekuat mengenai 

penularan agen biologis (seperti tungau Sarcoptes scabiei) akan mengembangkan persepsi 

ancaman, yang kemudian mendorong mereka melakukan tindakan preventif. Hal ini selaras 

dengan hasil pengabdian oleh Pertiwi & Ramadhani (2023) dalam Jurnal Keperawatan 

Komunitas, yang menemukan bahwa santri yang terpapar edukasi terstruktur mengalami 

penurunan insidensi skabies secara dramatis dalam waktu 4 minggu pasca-edukasi karena adanya 

perubahan perilaku higiene pribadi yang radikal (OKTARINA & NURHUSNA, 2022). 

Selain tindakan preventif melalui edukasi, pengabdian ini juga melakukan langkah kuratif 

berupa pemberian salep Permetrin 5% kepada santri yang bergejala, serta menginisiasi 

pembentukan kader kesehatan pesantren. Langkah komprehensif ini dinilai sangat tepat karena 

skabies tidak dapat diselesaikan hanya dengan edukasi jika agen penyebabnya masih aktif 

menular di dalam kamar. Permetrin 5% merupakan terapi lini pertama  yang memiliki tingkat 

kesembuhan tertinggi dan toksisitas paling rendah dibanding pengobatan topikal lainnya. 

Pembentukan kader kesehatan bersama pengasuh pesantren menjadi kunci utama dari rencana 

keberlanjutan program . Kader dari kalangan santri sendiri terbukti lebih efektif dalam melakukan 

pengawasan harian karena tidak adanya jarak psikologis antarteman sebaya. Hal ini diperkuat 

oleh rekomendasi dari Kementerian Kesehatan RI serta riset Setyaningrum (2020) dalam Jurnal 

Kedokteran Komunitas yang menyatakan bahwa intervensi yang melibatkan kader internal 

pesantren mampu menurunkan angka kekambuhan skabies hingga 90% karena pengawasan 

kebersihan kamar dapat dilakukan secara konsisten setiap hari (Irene et al., 2022). 
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KESIMPULAN  

Evaluasi program pengabdian masyarakat dilakukan secara menyeluruh mencakup tiga 

aspek utama, yaitu evaluasi struktur, evaluasi pelaksanaan, dan evaluasi hasil. Pada tahap 

evaluasi struktur atau persiapan, koordinasi internal antara dosen pengampu dan mahasiswa 

berjalan sangat baik melalui pembagian deskripsi kerja yang jelas sebelum terjun ke lapangan. 

Selain itu, koordinasi eksternal dengan pihak pengelola Pesantren Bina Ulama Kisaran terjalin 

secara kooperatif sehingga perizinan, penyediaan tempat, dan mobilisasi sasaran dapat terlaksana 

sesuai jadwal dengan tingkat kesiapan media, perizinan, serta instrumen kuesioner pre-test dan 

post-test tervalidasi yang mencapai 100%. Pada tahap evaluasi proses atau pelaksanaan, kegiatan 

observasi awal dilakukan pada 17 Maret 2026, disusul dengan hari H pelaksanaan edukasi serta 

simulasi pada 20 Maret 2026 yang seluruh agendanya berjalan tepat waktu. Sebanyak 79 orang 

santri hadir (tingkat partisipasi 100%, melampaui target awal $\ge$ 80%) dan mengikuti kegiatan 

dengan fokus serta antusiasme yang tinggi. Meskipun kepadatan ruang kelas sempat membuat 

suasana agak riuh di awal sesi, hambatan lapangan tersebut dapat diatasi dengan baik melalui 

teknik pengkondisian kelas oleh tim mahasiswa. 

Sementara itu, evaluasi hasil dan dampak dari program ini menunjukkan capaian luaran 

yang sangat signifikan. Berdasarkan analisis data kognitif, terjadi lonjakan pengetahuan yang riil 

di mana nilai rata-rata pengetahuan keseluruhan santri meningkat sebesar 38%, yaitu dari 49% 

saat pre-test menjadi 87% saat post-test, dengan lonjakan tertinggi pada indikator "Cara 

Penularan Skabies" (dari 40% menjadi 90%) dan "Tanda Gejala" (dari 50% menjadi 90%). 

Melalui metode demonstrasi balik, para santri juga menunjukkan peningkatan psikomotorik 

dengan mampu mempraktikkan simulasi pencegahan secara baik, yang dibuktikan dengan 

perubahan perilaku awal berupa rutinitas menjemur kasur atau bantal serta penerapan kebijakan 

larangan berbagi barang pribadi seperti handuk dan pakaian. Sebagai dampak klinis jangka 

panjang dan penjamin keberlanjutan program, langkah kuratif telah berhasil dilakukan melalui 

pendistribusian krim Permetrin 5% kepada santri yang bergejala klinis, yang ditindaklanjuti 

secara suportif oleh pengasuh pesantren melalui komitmen pembentukan kader kesehatan 

pesantren demi mewujudkan gaya hidup bersih dan mandiri secara permanen. 
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 Abstract: Nurses are healthcare professionals who are at risk of 

experiencing Musculoskeletal Disorders (MSDs) and work-related 

fatigue due to high physical demands, heavy workloads, and non-

ergonomic working postures. This Community Service Program 

aimed to improve nurses' knowledge and skills regarding the 

prevention of MSDs and fatigue management at Sundari General 

Hospital. The program was conducted through health education 

sessions, discussions, and stretching exercise practices involving 15 

nurses. Evaluation was carried out using pre-test and post-test 

assessments. The results showed an improvement in participants' 

knowledge, with the average pre-test score increasing from 65.3 to 

88.7 in the post-test. In addition, participants were able to practice 

stretching techniques, ergonomic principles, and proper body 

mechanics correctly. This program was effective in enhancing 

nurses' understanding of MSD prevention and fatigue management 

and is expected to support occupational health, work productivity, 

and the quality of nursing care services. 

 

 

 

 

 

 

Keywords: Musculoskeletal 

Disorders (MSDs), work 

fatigue, ergonomics, nurses, 
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Abstrak 

 

Perawat merupakan tenaga kesehatan yang berisiko mengalami Musculoskeletal Disorders 

(MSDs) dan kelelahan kerja akibat tingginya aktivitas fisik, beban kerja, serta posisi kerja yang 

kurang ergonomis. Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) ini bertujuan meningkatkan 

pengetahuan dan keterampilan perawat mengenai pencegahan MSDs dan manajemen kelelahan 

kerja di RSU Sundari. Kegiatan dilaksanakan melalui penyuluhan, diskusi, dan praktik stretching 

exercise yang diikuti oleh 15 perawat. Evaluasi dilakukan menggunakan pre-test dan post-test. 

Hasil menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan peserta dengan nilai rata-rata pre-test 65,3 

menjadi 88,7 pada post-test. Selain itu, peserta mampu mempraktikkan teknik peregangan, 

prinsip ergonomi, dan body mechanics yang benar. Kegiatan ini efektif meningkatkan 

pemahaman perawat tentang pencegahan MSDs dan pengelolaan kelelahan kerja sehingga 

diharapkan dapat mendukung kesehatan kerja, produktivitas, dan kualitas pelayanan 

keperawatan. 
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Kata Kunci: Musculoskeletal Disorders (MSDs), kelelahan kerja, ergonomi, perawat, edukasi. 

 

 

PENDAHULUAN  

Rumah sakit merupakan institusi pelayanan kesehatan yang berperan penting dalam 

memberikan pelayanan kesehatan yang komprehensif kepada masyarakat. Keberhasilan 

pelayanan rumah sakit sangat dipengaruhi oleh kualitas sumber daya manusia, khususnya 

perawat yang merupakan tenaga kesehatan dengan jumlah terbesar dan memiliki kontak langsung 

dengan pasien selama 24 jam. Perawat bertanggung jawab dalam memberikan asuhan 

keperawatan, melakukan pemantauan kondisi pasien, membantu tindakan medis, memberikan 

edukasi kesehatan, serta melakukan berbagai aktivitas lain yang membutuhkan kemampuan fisik 

dan mental yang optimal (Fabiola et al., 2025) 

Dalam menjalankan tugasnya, perawat sering menghadapi berbagai risiko kesehatan akibat 

pekerjaan. Aktivitas seperti mengangkat dan memindahkan pasien, mendorong tempat tidur 

pasien, berdiri dalam waktu yang lama, membungkuk, memutar tubuh secara berulang, serta 

mempertahankan posisi kerja yang tidak ergonomis merupakan bagian dari pekerjaan sehari-hari 

yang dapat menyebabkan gangguan kesehatan pada sistem muskuloskeletal. Selain itu, sistem 

kerja shift, beban kerja yang tinggi, tuntutan pelayanan yang cepat, serta tekanan emosional 

dalam merawat pasien juga berkontribusi terhadap terjadinya kelelahan kerja pada perawat 

(Galingging et al., 2024) 

Salah satu masalah kesehatan kerja yang sering dialami oleh tenaga kesehatan, khususnya 

perawat, adalah Musculoskeletal Disorders (MSDs). MSDs merupakan gangguan pada otot, 

tendon, ligamen, sendi, saraf, maupun struktur pendukung lainnya yang disebabkan atau 

diperburuk oleh aktivitas kerja. Keluhan yang sering muncul meliputi nyeri leher, nyeri bahu, 

nyeri punggung, nyeri pinggang, nyeri lengan, dan nyeri tungkai. Keluhan tersebut dapat bersifat 

ringan hingga berat dan apabila tidak ditangani dengan baik dapat mengganggu aktivitas kerja 

serta menurunkan produktivitas tenaga Kesehatan (Devita et al., 2025) 

Menurut laporan World Health Organization (WHO), gangguan muskuloskeletal 

merupakan salah satu penyebab utama disabilitas dan penurunan kualitas hidup pekerja di 

berbagai negara. Sementara itu, International Labour Organization (ILO) menyebutkan bahwa 
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gangguan muskuloskeletal termasuk salah satu penyakit akibat kerja yang paling sering 

ditemukan pada pekerja sektor kesehatan. Tingginya angka kejadian MSDs pada tenaga 

kesehatan menunjukkan perlunya upaya promotif dan preventif untuk mengurangi faktor risiko 

yang dapat menyebabkan gangguan tersebut (Sari et al., 2025) 

Selain MSDs, masalah lain yang sering dialami perawat adalah kelelahan kerja. Kelelahan 

kerja merupakan kondisi menurunnya kemampuan fisik, mental, dan emosional seseorang akibat 

aktivitas kerja yang berlangsung secara terus-menerus. Kelelahan dapat ditandai dengan 

menurunnya konsentrasi, berkurangnya motivasi kerja, munculnya rasa mengantuk, penurunan 

daya tahan tubuh, hingga meningkatnya risiko kesalahan kerja. Pada lingkungan rumah sakit, 

kelelahan kerja menjadi masalah yang sangat penting karena dapat mempengaruhi kualitas 

pelayanan kesehatan dan keselamatan pasien (Nursanty & Rum, 2023) 

Perawat yang mengalami kelelahan cenderung mengalami penurunan kemampuan dalam 

mengambil keputusan, kurang fokus saat melakukan tindakan keperawatan, serta berisiko 

melakukan kesalahan yang dapat membahayakan pasien. Oleh karena itu, pengelolaan kelelahan 

kerja menjadi bagian penting dalam upaya meningkatkan mutu pelayanan kesehatan dan 

keselamatan pasien (patient safety) (Bernardino et al., 2025). 

Berdasarkan hasil penelitian yang dilakukan pada perawat pelaksana di RSU Sundari, 

ditemukan bahwa sebagian perawat mengalami keluhan musculoskeletal disorders pada berbagai 

bagian tubuh dengan tingkat keparahan yang berbeda-beda. Berdasarkan survei pendahuluan 

yang dilakukan pada bulan Juli 2026 terhadap 30 perawat di ruang rawat inap RSU Sundari 

menggunakan kuesioner sederhana mengenai keluhan muskuloskeletal, diperoleh bahwa 21 

perawat (70,0%) mengeluhkan nyeri pada satu atau lebih bagian tubuh setelah bekerja. Keluhan 

yang paling sering dilaporkan adalah nyeri punggung bawah (56,7%), nyeri leher (50,0%), nyeri 

bahu (43,3%), dan nyeri pergelangan kaki (30,0%). Selain itu, 18 perawat (60,0%) menyatakan 

sering mengalami kelelahan setelah menyelesaikan shift kerja, sedangkan 20 perawat (66,7%) 

belum pernah mengikuti pelatihan ergonomi di tempat kerja. Temuan ini menunjukkan perlunya 

edukasi mengenai pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan manajemen kelelahan 

kerja bagi perawat di RSU Sundari. Selain itu, sebagian perawat juga mengalami tingkat 

kelelahan kerja yang bervariasi, mulai dari kelelahan ringan hingga sedang. Hasil penelitian 

menunjukkan adanya hubungan yang signifikan antara musculoskeletal disorders dengan tingkat 
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kelelahan kerja pada perawat pelaksana. Semakin tinggi tingkat keluhan MSDs yang dialami 

perawat, semakin tinggi pula tingkat kelelahan yang dirasakan (Hesti Suliastiani et al., 2023) 

Kondisi tersebut menunjukkan bahwa gangguan muskuloskeletal tidak hanya berdampak 

pada kesehatan fisik perawat, tetapi juga dapat mempengaruhi kondisi psikologis dan 

produktivitas kerja. Jika tidak dilakukan intervensi yang tepat, keluhan MSDs dan kelelahan kerja 

dapat menurunkan kualitas pelayanan keperawatan, meningkatkan angka absensi, menurunkan 

kepuasan kerja, serta meningkatkan risiko terjadinya kecelakaan kerja maupun insiden 

keselamatan pasien (Romadhoni & Ramadhani, 2023) 

Salah satu strategi yang efektif untuk mengatasi permasalahan tersebut adalah melalui 

kegiatan edukasi kesehatan kerja. Edukasi merupakan proses pemberian informasi dan 

pembelajaran yang bertujuan meningkatkan pengetahuan, sikap, dan keterampilan individu dalam 

menjaga kesehatan. Dalam konteks kesehatan kerja, edukasi dapat membantu perawat memahami 

faktor risiko MSDs, mengenali tanda dan gejala gangguan muskuloskeletal, menerapkan prinsip 

ergonomi dalam bekerja, menggunakan teknik body mechanics yang benar, serta menerapkan 

berbagai strategi untuk mengelola kelelahan kerja (Sintawati, 2024) 

Kegiatan edukasi juga dapat disertai dengan pelatihan praktik peregangan otot (stretching 

exercise), pengaturan posisi kerja yang ergonomis, teknik mengangkat dan memindahkan pasien 

yang aman, serta penerapan pola hidup sehat untuk meningkatkan kebugaran fisik. Dengan 

meningkatnya pengetahuan dan keterampilan perawat, diharapkan risiko terjadinya MSDs dan 

kelelahan kerja dapat diminimalkan sehingga kesehatan kerja perawat dapat terjaga (Tenri Diah 

T.A & Adhinda Putri Pratiwi, 2022) 

RSU Sundari sebagai salah satu rumah sakit yang memberikan pelayanan kesehatan kepada 

masyarakat memiliki komitmen dalam meningkatkan kualitas sumber daya manusia dan 

keselamatan kerja tenaga kesehatan. Berdasarkan hasil identifikasi masalah yang ditemukan, 

diperlukan suatu kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) yang berfokus pada upaya 

peningkatan pengetahuan dan keterampilan perawat dalam mencegah musculoskeletal disorders 

serta mengelola kelelahan kerja. Oleh karena itu, tim pengabdian menginisiasi kegiatan yang 

berjudul “Edukasi Pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan Manajemen Kelelahan 

Kerja pada Perawat di RSU Sundari.” 
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Kegiatan ini diharapkan dapat memberikan manfaat bagi perawat dalam meningkatkan 

kemampuan menjaga kesehatan kerja, mengurangi risiko gangguan muskuloskeletal, 

mengendalikan kelelahan kerja, serta meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan yang 

diberikan kepada pasien. Selain itu, kegiatan ini juga diharapkan dapat mendukung terciptanya 

lingkungan kerja yang sehat, aman, dan produktif di RSU Sundari. 

 

 

METODE 

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) ini menggunakan metode edukatif-partisipatif 

yang bertujuan meningkatkan pengetahuan dan keterampilan perawat dalam mencegah 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) serta mengelola kelelahan kerja. Sasaran kegiatan adalah 15 

perawat yang bertugas di ruang rawat inap RSU Sundari Medan.  

Pelaksanaan kegiatan terdiri atas empat tahapan, yaitu: 

1. Tahap Persiapan  

a. Koordinasi dengan pihak rumah sakit.  

b. Penyusunan materi edukasi mengenai ergonomi, MSDs, teknik body mechanics, 

dan manajemen kelelahan kerja.  

c. Penyusunan instrumen pre-test dan post-test serta lembar observasi praktik.  

2. Tahap Pelaksanaan  

Kegiatan diawali dengan pre-test untuk mengukur tingkat pengetahuan awal peserta. 

Selanjutnya dilakukan penyuluhan menggunakan metode ceramah interaktif, diskusi, dan 

tanya jawab mengenai: 

a. pengertian dan faktor risiko MSDs;  

b. prinsip ergonomi dalam pelayanan keperawatan;  

c. teknik mengangkat dan memindahkan pasien yang benar (body mechanics);  

d. latihan peregangan (stretching) di tempat kerja; dan  

e. strategi manajemen kelelahan kerja.  

Setelah penyampaian materi, peserta mengikuti demonstrasi dan praktik langsung 

mengenai teknik ergonomi dan latihan peregangan yang dipandu oleh tim pelaksana. 

3. Evaluasi  

Evaluasi kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) dilakukan untuk mengetahui 

tingkat keberhasilan program “Edukasi Pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan 

Manajemen Kelelahan Kerja pada Perawat di RSU Sundari” serta menilai ketercapaian tujuan 
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yang telah ditetapkan. Evaluasi dilaksanakan secara berkesinambungan mulai dari tahap 

persiapan, pelaksanaan, hingga setelah kegiatan selesai dilaksanakan. 

Evaluasi proses dilakukan dengan memantau kehadiran, partisipasi, dan keterlibatan peserta 

selama mengikuti kegiatan edukasi. Tim pengabdian mengamati antusiasme peserta dalam 

mengikuti penyampaian materi, sesi diskusi, tanya jawab, serta praktik penerapan prinsip 

ergonomi, body mechanics, dan stretching exercise. Selain itu, evaluasi proses juga mencakup 

penilaian terhadap kelancaran pelaksanaan kegiatan, kesesuaian jadwal, serta ketersediaan sarana 

dan prasarana yang mendukung keberhasilan kegiatan (Feby Surantri et al., 2022) 

Selanjutnya, evaluasi hasil dilakukan untuk mengukur peningkatan pengetahuan peserta 

setelah mengikuti kegiatan edukasi. Pengukuran dilakukan menggunakan kuesioner pre-test 

sebelum penyampaian materi dan post-test setelah kegiatan selesai. Aspek yang dinilai meliputi 

pemahaman tentang Musculoskeletal Disorders (MSDs), faktor risiko yang dapat menyebabkan 

gangguan muskuloskeletal, prinsip ergonomi dalam praktik keperawatan, teknik body mechanics 

yang benar, serta strategi manajemen kelelahan kerja. Hasil pre-test dan post-test akan 

dibandingkan untuk mengetahui efektivitas kegiatan dalam meningkatkan pengetahuan peserta. 

Selain peningkatan pengetahuan, evaluasi juga dilakukan terhadap keterampilan peserta 

dalam menerapkan materi yang telah diberikan. Penilaian dilakukan melalui observasi langsung 

saat peserta mempraktikkan teknik peregangan otot (stretching exercise), posisi kerja yang 

ergonomis, serta teknik mengangkat dan memindahkan pasien sesuai prinsip body mechanics. 

Evaluasi ini bertujuan untuk memastikan bahwa peserta tidak hanya memahami materi secara 

teoritis tetapi juga mampu menerapkannya dalam aktivitas kerja sehari-hari (A & Pratiwi, 2022) 

Untuk mengetahui tingkat penerimaan dan manfaat kegiatan, tim pengabdian juga 

melakukan evaluasi kepuasan peserta melalui pengisian kuesioner. Kuesioner tersebut mencakup 

penilaian terhadap kualitas materi, metode penyampaian, kompetensi narasumber, manfaat 

kegiatan, serta kesesuaian materi dengan kebutuhan peserta. Masukan yang diberikan peserta 

akan menjadi bahan pertimbangan dalam penyempurnaan kegiatan pengabdian di masa yang 

akan dating (Sari et al., 2025) 

Sebagai tindak lanjut, evaluasi dampak dilakukan untuk menilai perubahan perilaku peserta 

setelah memperoleh edukasi. Evaluasi ini difokuskan pada peningkatan kesadaran dan kebiasaan 

perawat dalam menerapkan prinsip ergonomi, melakukan peregangan otot secara rutin, serta 
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mengelola kelelahan kerja selama menjalankan tugas. Melalui evaluasi tersebut diharapkan 

terjadi peningkatan perilaku kerja yang sehat dan aman sehingga risiko terjadinya 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan kelelahan kerja dapat diminimalkan (Novianthi Sidiartha, 

2018) 

Secara keseluruhan, evaluasi kegiatan ini diharapkan dapat memberikan gambaran 

mengenai efektivitas program edukasi yang telah dilaksanakan serta menjadi dasar untuk 

pengembangan program kesehatan kerja yang berkelanjutan bagi perawat di RSU Sundari. 

Dengan demikian, kegiatan ini tidak hanya meningkatkan pengetahuan dan keterampilan peserta, 

tetapi juga berkontribusi terhadap peningkatan kesehatan kerja, produktivitas, dan kualitas 

pelayanan keperawatan di rumah sakit (Aryani, 2021) 

HASIL 

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) dengan judul “Edukasi Pencegahan 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan Manajemen Kelelahan Kerja pada Perawat di RSU 

Sundari” telah dilaksanakan dengan melibatkan 15 orang perawat sebagai peserta. Kegiatan 

berlangsung sesuai dengan rencana yang telah disusun dan mendapat dukungan yang baik dari 

pihak rumah sakit maupun peserta. 

Peserta yang mengikuti kegiatan merupakan perawat pelaksana yang bertugas di berbagai 

unit pelayanan. Seluruh peserta mengikuti rangkaian kegiatan mulai dari registrasi, pengisian pre-

test, penyampaian materi edukasi, diskusi dan tanya jawab, praktik stretching exercise, hingga 

pengisian post-test. Kehadiran peserta mencapai 100%, menunjukkan antusiasme dan komitmen 

yang tinggi dalam mengikuti kegiatan. 

Materi edukasi yang diberikan meliputi pengenalan Musculoskeletal Disorders (MSDs), 

faktor-faktor risiko yang dapat menyebabkan MSDs pada perawat, dampak MSDs terhadap 

kesehatan dan produktivitas kerja, prinsip ergonomi dalam pelayanan keperawatan, teknik body 

mechanics yang benar saat mengangkat dan memindahkan pasien, serta strategi manajemen 

kelelahan kerja. Selain penyampaian materi secara ceramah dan diskusi interaktif, peserta juga 

diberikan demonstrasi dan praktik langsung mengenai teknik peregangan otot (stretching 

exercise) yang dapat dilakukan sebelum, selama, dan setelah bekerja. 

Untuk mengetahui efektivitas kegiatan, dilakukan pengukuran tingkat pengetahuan peserta 

melalui pre-test dan post-test. Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan 
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peserta setelah mengikuti kegiatan edukasi. Nilai rata-rata pre-test peserta sebesar 65,3, 

sedangkan nilai rata-rata post-test meningkat menjadi 88,7. Hasil tersebut menunjukkan adanya 

peningkatan pengetahuan sebesar 23,4 poin setelah pelaksanaan kegiatan. 

Selain peningkatan pengetahuan, hasil observasi selama praktik menunjukkan bahwa 

sebagian besar peserta telah mampu mempraktikkan teknik peregangan otot, posisi kerja 

ergonomis, dan body mechanics dengan baik. Peserta juga menunjukkan pemahaman yang lebih 

baik mengenai pentingnya menjaga postur tubuh saat bekerja serta melakukan peregangan secara 

rutin untuk mengurangi ketegangan otot dan risiko cedera. 

Pada sesi diskusi, peserta menyampaikan bahwa keluhan yang paling sering dirasakan 

selama bekerja adalah nyeri punggung bawah, nyeri leher, nyeri bahu, dan rasa lelah setelah 

menjalani dinas yang panjang. Setelah mendapatkan edukasi, peserta menyatakan lebih 

memahami faktor-faktor yang menyebabkan keluhan tersebut serta langkah-langkah yang dapat 

dilakukan untuk mencegahnya. 

Hasil evaluasi kepuasan peserta menunjukkan bahwa kegiatan ini memberikan manfaat 

yang sangat baik. Sebagian besar peserta menyatakan materi yang diberikan sesuai dengan 

kebutuhan pekerjaan mereka sehari-hari dan mudah diterapkan dalam praktik pelayanan 

keperawatan. Peserta juga mengharapkan agar kegiatan serupa dapat dilakukan secara berkala 

sebagai bagian dari program peningkatan kesehatan kerja tenaga kesehatan di RSU Sundari. 

Secara keseluruhan, kegiatan edukasi ini berhasil meningkatkan pengetahuan dan 

keterampilan perawat mengenai pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan manajemen 

kelelahan kerja. Melalui peningkatan pemahaman tersebut diharapkan perawat mampu 

menerapkan perilaku kerja yang lebih ergonomis, mengurangi risiko gangguan muskuloskeletal, 

mengelola kelelahan kerja secara efektif, serta meningkatkan kualitas pelayanan keperawatan 

yang diberikan kepada pasien. 

Tabel 1. Hasil Evaluasi Pengetahuan Peserta (n = 15) 

Variabel Pre-test Post-test Peningkatan 

Nilai Rata-rata Pengetahuan 65,3 88,7 23,4 

Nilai Tertinggi 80 100 20 

Nilai Terendah 50 75 25 

Berdasarkan hasil evaluasi tersebut, dapat disimpulkan bahwa program edukasi yang 

diberikan efektif dalam meningkatkan pengetahuan perawat mengenai pencegahan MSDs dan 
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manajemen kelelahan kerja, sehingga layak untuk dikembangkan sebagai program kesehatan 

kerja berkelanjutan di RSU Sundari 

Variabel Pre-test Post-test Peningkatan 

Rata-rata ± SD 65,3 ± 8,4 88,7 ± 6,2 23,4 poin 

Persentase peningkatan - - 35,8% 

Nilai minimum–maksimum 50–80 75–100 - 

Uji statistik - Paired t-test p < 0,001 

Sebanyak 15 perawat mengikuti seluruh rangkaian kegiatan edukasi hingga selesai (100%). 

Evaluasi pengetahuan dilakukan menggunakan instrumen pre-test dan post-test. Hasil analisis 

menunjukkan bahwa nilai rata-rata pengetahuan peserta meningkat dari 65,3 ± 8,4 pada pre-test 

menjadi 88,7 ± 6,2 pada post-test. Peningkatan rerata sebesar 23,4 poin atau 35,8% dari nilai 

awal. 

Berdasarkan uji statistik paired t-test, diperoleh perbedaan yang bermakna antara nilai pre-

test dan post-test (p < 0,001), yang menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan efektif dalam 

meningkatkan pengetahuan peserta mengenai pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) 

dan manajemen kelelahan kerja. Selain peningkatan pengetahuan, hasil observasi selama praktik 

menunjukkan bahwa 13 dari 15 peserta (86,7%) mampu menerapkan teknik stretching exercise, 

prinsip ergonomi, dan body mechanics dengan benar setelah mendapatkan demonstrasi dan 

pendampingan. Seluruh peserta juga menyatakan bahwa materi yang diberikan relevan dengan 

aktivitas kerja sehari-hari dan mudah diterapkan dalam praktik keperawatan. 

 

PEMBAHASAN 

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) berupa Edukasi Pencegahan 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan Manajemen Kelelahan Kerja pada Perawat di RSU 

Sundari telah terlaksana dengan baik dan mendapatkan respons positif dari peserta. Kegiatan ini 

bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan perawat dalam mengenali faktor 

risiko MSDs, menerapkan prinsip ergonomi, serta mengelola kelelahan kerja yang sering dialami 

dalam menjalankan tugas sehari-hari. 

Hasil evaluasi menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan peserta setelah mengikuti 

kegiatan edukasi. Nilai rata-rata pre-test sebesar 65,3 meningkat menjadi 88,7 pada post-test. 

Peningkatan ini menunjukkan bahwa metode edukasi yang digunakan, yaitu ceramah, diskusi 
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interaktif, demonstrasi, dan praktik langsung, mampu meningkatkan pemahaman peserta 

mengenai Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan manajemen kelelahan kerja. Pengetahuan 

merupakan faktor penting yang dapat memengaruhi perilaku seseorang dalam menjaga kesehatan 

dan keselamatan kerja. Semakin baik pengetahuan yang dimiliki, semakin besar kemungkinan 

individu untuk menerapkan perilaku kerja yang sehat dan aman (Muhammad Ilham Tahid et al., 

2023). 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) merupakan salah satu masalah kesehatan kerja yang 

banyak ditemukan pada tenaga kesehatan, khususnya perawat. Tingginya aktivitas fisik yang 

melibatkan gerakan berulang, mengangkat pasien, membungkuk, berdiri dalam waktu yang lama, 

serta posisi kerja yang tidak ergonomis dapat meningkatkan risiko terjadinya gangguan 

muskuloskeletal. Pada kegiatan ini, sebagian besar peserta mengungkapkan bahwa keluhan yang 

paling sering dirasakan adalah nyeri punggung bawah, nyeri leher, nyeri bahu, dan rasa pegal 

pada ekstremitas. Keluhan tersebut sejalan dengan karakteristik pekerjaan perawat yang menuntut 

aktivitas fisik tinggi selama jam kerja (Aryani, 2021) 

Materi mengenai ergonomi dan body mechanics yang diberikan selama kegiatan mendapat 

perhatian besar dari peserta. Ergonomi merupakan ilmu yang mempelajari penyesuaian antara 

pekerjaan, alat kerja, dan kemampuan manusia untuk menciptakan kondisi kerja yang aman dan 

nyaman. Melalui edukasi ini, peserta memperoleh pemahaman mengenai cara mempertahankan 

postur tubuh yang benar saat bekerja, teknik mengangkat dan memindahkan pasien secara aman, 

serta pentingnya menghindari posisi kerja yang dapat memberikan tekanan berlebihan pada otot 

dan sendi. Penerapan prinsip ergonomi secara konsisten dapat membantu mengurangi risiko 

terjadinya cedera dan gangguan muskuloskeletal pada perawat. 

Selain MSDs, kelelahan kerja juga menjadi permasalahan yang sering ditemukan pada 

perawat. Kelelahan dapat terjadi akibat tingginya beban kerja, sistem kerja shift, kurangnya 

waktu istirahat, dan tuntutan pelayanan yang berkelanjutan. Kondisi ini tidak hanya berdampak 

pada kesehatan fisik perawat tetapi juga dapat memengaruhi konsentrasi, ketelitian, produktivitas 

kerja, serta keselamatan pasien. Oleh karena itu, edukasi mengenai manajemen kelelahan kerja 

menjadi bagian penting dalam kegiatan ini. Peserta diberikan informasi mengenai pentingnya 

pengaturan waktu istirahat, pemenuhan kebutuhan tidur, aktivitas fisik yang teratur, konsumsi 
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nutrisi seimbang, serta pengelolaan stres sebagai upaya mengurangi kelelahan kerja(Wardani et 

al., 2023) 

Salah satu kegiatan yang mendapat respons positif dari peserta adalah praktik stretching 

exercise atau peregangan otot. Kegiatan ini memberikan pengalaman langsung kepada peserta 

mengenai teknik peregangan sederhana yang dapat dilakukan sebelum, selama, maupun setelah 

bekerja. Peregangan otot terbukti dapat membantu meningkatkan fleksibilitas, mengurangi 

ketegangan otot, memperbaiki sirkulasi darah, dan menurunkan risiko cedera akibat aktivitas 

kerja yang berulang. Melalui praktik ini, peserta menjadi lebih memahami pentingnya melakukan 

peregangan secara rutin sebagai bagian dari upaya pencegahan MSDs dan pengendalian 

kelelahan kerja. 

Keberhasilan kegiatan ini juga terlihat dari tingginya partisipasi peserta selama sesi diskusi 

dan tanya jawab. Peserta aktif menyampaikan pengalaman dan permasalahan yang mereka hadapi 

selama bekerja, terutama terkait keluhan nyeri otot dan kelelahan. Interaksi tersebut menunjukkan 

bahwa materi yang diberikan relevan dengan kebutuhan peserta dan dapat diterapkan dalam 

lingkungan kerja mereka. 

Secara keseluruhan, hasil kegiatan menunjukkan bahwa edukasi kesehatan kerja merupakan 

salah satu strategi yang efektif untuk meningkatkan pengetahuan dan kesadaran perawat 

mengenai pencegahan Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan manajemen kelelahan kerja. 

Peningkatan pengetahuan dan keterampilan yang diperoleh diharapkan dapat mendorong 

perubahan perilaku kerja yang lebih sehat, aman, dan ergonomis. Dalam jangka panjang, 

penerapan prinsip-prinsip yang telah diberikan melalui kegiatan ini dapat membantu mengurangi 

keluhan muskuloskeletal, menurunkan tingkat kelelahan kerja, meningkatkan produktivitas 

perawat, serta mendukung peningkatan mutu pelayanan dan keselamatan pasien di RSU Sundari. 

Oleh karena itu, kegiatan edukasi serupa perlu dilakukan secara berkelanjutan dan 

terintegrasi dengan program kesehatan dan keselamatan kerja rumah sakit agar manfaat yang 

diperoleh dapat dipertahankan dan ditingkatkan. Selain itu, dukungan dari manajemen rumah 

sakit sangat diperlukan dalam menciptakan lingkungan kerja yang ergonomis dan kondusif bagi 

kesehatan tenaga keperawatan. 
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KESIMPULAN  

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) dengan judul “Edukasi Pencegahan 

Musculoskeletal Disorders (MSDs) dan Manajemen Kelelahan Kerja pada Perawat di RSU 

Sundari” telah dilaksanakan dengan baik dan diikuti oleh 15 orang perawat pelaksana. Kegiatan 

ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan keterampilan perawat dalam mencegah 

gangguan muskuloskeletal serta mengelola kelelahan kerja yang dapat memengaruhi kesehatan 

dan kualitas pelayanan keperawatan. 

Hasil kegiatan menunjukkan bahwa edukasi yang diberikan mampu meningkatkan 

pengetahuan peserta mengenai Musculoskeletal Disorders (MSDs), faktor risiko, prinsip 

ergonomi, body mechanics, stretching exercise, serta strategi manajemen kelelahan kerja. Hal ini 

terlihat dari peningkatan nilai rata-rata pengetahuan peserta dari 65,3 pada pre-test menjadi 88,7 

pada post-test. Selain itu, peserta juga menunjukkan kemampuan yang lebih baik dalam 

mempraktikkan teknik peregangan otot dan penerapan posisi kerja yang ergonomis. 

Dengan demikian, kegiatan edukasi ini terbukti bermanfaat dalam meningkatkan 

pengetahuan, keterampilan, dan kesadaran perawat mengenai pencegahan Musculoskeletal 

Disorders (MSDs) dan manajemen kelelahan kerja. Diharapkan peserta dapat menerapkan 

pengetahuan yang diperoleh dalam praktik kerja sehari-hari sehingga risiko gangguan 

muskuloskeletal dan kelelahan kerja dapat diminimalkan, produktivitas kerja meningkat, serta 

kualitas pelayanan keperawatan dan keselamatan pasien di RSU Sundari dapat terus ditingkatkan. 
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 Abstract: Diabetes Mellitus (DM) has become a global health 

problem, particularly in developing countries due to the high rate of 

complications. Therefore, a healthy lifestyle must be adopted to 

avoid DM and its complications. The purpose of this community 

service is to provide an understanding of the importance of 

preventing and managing complications of DM through healthy 

lifestyle education. The community service method was carried out 

through health checks, such as blood sugar levels, blood pressure, 

and weight, and providing counseling to 15 elderly people in Sait 

Buttu' Village, Pematang Sidamanik District, Simalungun Regency. 

The education was implemented using lectures, discussions, and 

demonstrations. The analysis results showed that the level of 

knowledge of the Sait Buttu Village community, Sidamanik District, 

about DM is still low. Blood sugar examination results showed that 

the majority of DM sufferers have high blood sugar. Process 

evaluation demonstrated participant activeness from the beginning 

to the end of the activity. The conclusion of this community service is 

that counseling can increase knowledge about DM. It is 

recommended that education and blood sugar checks for DM 

sufferers be carried out early in their productive years as a 

preventative measure and to prevent complications. 
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Abstrak 

Diabetes Mellitus (DM) telah menjadi masalah kesehatan di seluruh dunia, terutama di negara berkembang 

karena tingginya angka komplikasi akibat penyakit ini. Oleh karena itu, pola hidup sehat harus diterapkan untuk 

menghindari penyakit DM dan komplikasinya. Tujuan dari pengabdian masyarakat ini adalah untuk memberikan 

pemahaman tentang pentingnya pencegahan dan komplikasi penyakit DM melalui edukasi pola hidup sehat. Metode 

pengabdian kepada masyarakat dilakukan melalui pemeriksaan kesehatan seperti kadar gula darah, tekanan darah, 

berat badan dan pemberian penyuluhan dengan sasaran 15 orang lanjut usia di desa Sait Buttu' Kecamatan Pematang 

Sidamanik Kabupaten Simalungun. Pelaksanaan pendidikan dilakukan dengan metode ceramah, diskusi, dan 

demonstrasi.. Hasil analisis membuktikan bahwa tingkat pengetahuan masyarakat Desa Sait Buttu Kecamatan 

Sidamanik tentang penyakit DM mayoritas masih rendah. Hasil pemeriksaan Gula Darah menunjukkan bahwa 

mayoritas penderita DM memiliki gula darah yang tinggi. Evaluasi proses menunjukkan keaktifan peserta dari awal 

hingga akhir kegiatan. Kesimpulan dari pengabdian masyarakat ini adalah penyuluhan dapat meningkatkan 

pengetahuan tentang penyakit DM. Disarankan agar edukasi dan pemeriksaan gula darah pada penderita DM dapat 

dilakukan sejak dini pada usia produktif sebagai upaya pencegahan dan sebelum terjadi komplikasi.  
 

Kata Kunci: Edukasi, Cek KGD, Penderita DM 

 



 
 
 
 

55        VOLUME 2, NO. 2, Juli 2026 
 

 

PENDAHULUAN 

Diabetes Melitus (DM) merupakan penyakit yang disebabkan oleh terganggunya 

metabolisme glukosa di dalam tubuh, yang disertai dengan kelainan metabolik akibat gangguan 

hormonal (Astati & Hisni, 2023). Salah satu komplikasi yang sering terjadi pada penderita 

Diabetes Melitus tipe 2 adalah gangguan perfusi perifer yang dapat mengakibatkan berbagai 

masalah Kesehatan seperti neuropati perifer, ulkus diabetikum, dan gangguan sirkulasi yang 

dapat mengarah pada amputasi (ADA, 2024).  

Peningkatan prevalensi Diabetes Melitus khususnya tipe 2 telah menjadi masalah 

Kesehatan masyarakat yang membutuhkan perhatian serius. Menurut data International Diabetes 

Federation (IDF) tahun 2021, jumlah penderita Diabetes Melitus di seluruh dunia mencapai 537 

juta orang, dan proyeksi menyatakan bahwa angka ini akan meningkat tajam menjadi 783 juta 

orang pada tahun 2045. Fenomena ini mengindikasikan bahwa Diabetes Melitus merupakan 

masalah Kesehatan global yang paling cepat berkembang dengan dampak signifikan terhadap 

beban penyakit di berbagai negara termasuk Indonesia (Putri Maria Natasya Panamuan et al., 

2021). 

Penanganan masalah Penyakit Diabetes Melitus (DM) di Nagori Sait Buttu Saribu 

(Kecamatan Pematang Sidamanik, Kabupaten Simalungun) sudah di lakukan oleh pihak 

berwenang dengan langkah promotif, preventif, dan kuratif di tingkat fasilitas pelayanan 

kesehatan lokal, namun demikian masyarakat kurang peduli tentang pentingnya pemeriksaan 

kesehatan khususnya pemeriksaan kadar gula darahi (KGD). Menurut Ibrahim & Musdalifah 

(2023) Pemeriksaan kesehatan ini perlu dilakukan untuk mengetahui kadar gula darah dalam 

tubuh apakah dalam batas normal, kurang atau melebihi batas normal. Sedangkan di lapangan 

masyarakat masih apatis dalam melakukan pemeriksaan, hal ini salah satunya disebabkan oleh 

karena kurangnya pengetahuan. 

Berdasarkan Survey awal yang dilakukan di dapatkan data bahwa banyak lansia di desa 

sait buttu yang mengalami diabetes mellitus, Sebagian besar penderita diabetes jarang melakukan 

control gula darah. Berdasarkan   latar   belakang   di   atas   penulis   tertarik   untuk   melakukan   

pengabdian masyarakat  tentang Edukasi Dan Cek Kadar Gula Darah Pada Penderita Diabetes 

Mellitus Di Desa Sait Buttu Kecamatan Pematang Sidamanik Kabupaten Simalungun. 
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METODE  

1. Laying The foundation 

Tahap awal yang dilakukan pada pengabdian Masyarakat ini Adalah dengan melakukan 

observasi dan pengumpulan data awal untuk mengidentifikasi masalah, potensi wilayah, 

serta sumber daya yang ada di Desa sait Buttu kecamatan Sidamanik. Pengumpulan data 

awal di mulai dari tanggal 15 Mei 2026. 

2. Planning 

Adapun kegiatan-kegiatan yang dilakukan pada tahapan persiapan yaitu: a. Mengurus 

surat izin ke RT/RW, Kepala Desa, Mitra Kader, atau Puskesmas setempat untuk koordinasi 

teknis, Membuat rancangan anggaran belanja (RAB), jadwal, susunan panitia, serta target jumlah 

peserta. b. Pengadaan Logistik: Membeli alat kesehatan (Glukometer, strips, lancet, kapas 

alkohol) serta mencetak media edukasi seperti poster, leaflet, atau materi presentasi. 

3. information gathering and analysis 

a. Identifikasi Kelompok Rentan: Menentukan siapa target utama yang paling membutuhkan  

b. Menemukan Akar Masalah: Mengetahui alasan warga jarang cek gula darah (apakah 

karena kendala biaya, jarak ke faskes yang jauh, atau takut mengetahui hasil medis). 

c. Penentuan Strategi Edukasi: Menyesuaikan materi penyuluhan. Dalam pengabdian 

Masyarakat ini strategi penyuluhan yang digunakan berupa pemberian materi langsung 

dengan pemberian leaflet. 

4. Acting On Finding 

Tahap Implementasi di lakukan pada tanggal 19 Mei tahun 2026 di Desa Sait Buttu, di 

awali dengan Registrasi & Skrining Awal yaitu Pencatatan identitas peserta (nama, usia, riwayat 

diabetes keluarga) dan pengerjaan kuesioner singkat (pre-test) untuk mengukur pemahaman awal 

peserta. Kemudian dilanjutkan dengan pemberian Edukasi berupa pemberian materi interaktif 

mengenai pencegahan penyakit, pola makan gizi seimbang, gaya hidup aktif, serta pengenalan 

gejala awal Diabetes Melitus. Tahap akhir dari pengabdian Masyarakat ini Adalah melakukan 

Cek Kesehatan dengan tes Kadar Gula Darah Sewaktu (GDS). 
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Gambar 1. Diagram Pengabdian Masyarakat 

 

HASIL 

Adapun  rangkaian  kegiatan  yang berrlangsung  meliputi:  Pelaksanaan  kegiatan  

dimulai dengan  Registrasi  peserta  oleh  panitia  pelaksana  yang  seluruhnya  berjumlah 15 

orang selama kegiatan. Setelah itu dilakukan pembukaan acara oleh Ketua Panitia. Acara  

dilanjutkan  dengan  pengukuran pengetahuan awal dilanjutkan dengan penyuluhan  dari  

pemateri  setelah itu melakukan pengukuran pengetahuan akhir dan di lanjutkan dengan Cek 

Kadar Gula Darah. Adapun  Hasil pengukuran cek KGD yang dilakukan  adalah sebagai berikut : 

 
Tabel 1. Distribusi Frekuensi Pengetahuan Tentang DM Sebelum dan sesudah Edukasi di Desa Sait 

Buttu Kecamatan Sidamanik  

No Pengetahuan Jumlah 

Pre Persentase Post Persentase 

1 Baik 3 20 % 12 80 % 

2 

3 

Cukup 

Kurang 

9 

3 

60 % 

20 % 

3 

0 

20 % 

0 % 

Total  15 100 15 100 

  

 

Diagram 1. Gambaran Kadar Gula Darah Sewaktu Pada Pasien DM 
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Gambar 1. Dokumentasi Kegiatan 

 

PEMBAHASAN 

Peserta menunjukkan antusiasme  tinggi  dalam  mengikuti kegiatan edukasi dan 

pemeriksaan kadar gula darah yang dilakukan. Beberapa  peserta   menyampaikan   bahwa   

teknik   ini   membantu   mereka   merasa   lebih   tenang   setelah melakukan. Sebanyak 80% 

peserta menyatakan ingin menerapkan  edukasi yang telah diberikan  secara  rutin. Pengabdian 

Masyarakat ini dilakukan pada pasien lanjut usia, karena mayoritas pasien DM di desa sait buttu 

sudah berusia lanjut. Hal ini sesuai dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa   

Sebagian besar pasien DM tipe2  berusia 46-65 tahun (Purnamasari & Putri Utami, 2016). Lebih 

lanjut penelitian Gunawan dan Rahmawati (2021) (Susilawati, Rahmawati, 2021)menyatakan 

bahwa karakteristik umur merupakan faktor utama terjadinya kenaikan prelevansi diabetes serta 

gangguan toleransi glukosa (Rahmawati et al.,2021) 

Hasil Evaluasi  menunjukkan  peningkatan pengetahuan sebelum dan sesudah dilakukan 

edukasi. Sebagian besar peserta menyarankan agar kegiatan edukasi dan pemeriksaan KGD ini 

diadakan  secara  berkala. Studi  yang  dilakukan  oleh Dewi et al (2023) menyatakan bahwa 

Dengan edukasi dan pemantauan kadar glukosa darah rutin, penderita diabetes mellitus dapat 

lebih efektif mengelola kondisi mereka dan mengurangi risiko lonjakan gula darah yang 

berbahaya  (Dewi et al., 2023) 

Hasil pengabdian Masyarakat yang telah dilakukan didapatkan bahwa terdapat 

peningkatan pengetahuan setelah dilakukan edukasi Kesehatan tentang perawatan DM. sejalan 

dengan hasil penelitian, (Fajriyah et al., 2020)  tentang Paket Edukasi dan Deteksi Dini 
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Meningkatkan Perilaku Perawatan Kaki Diabetisi di Puskesmas Kabupaten Pekalongan 

menunjukkan hasil edukasi dan deteksi dini DM mempunyai efek terhadap perilaku perawatan 

kaki pasien dengan p = 0,001. 

Intervensi untuk mengatasi masalah diabetes mellitus bersifat promotif, preventif, kuratif, 

dan rehabilitatif perlu dirancang secara terpadu dan berkesinambungan untuk mencegah 

komplikasi. Salah satu intervensi yang bisa diberikasn Adalah dengan pemebrian edukasi (ADA, 

2024). Hasil Penelitian Intan dkk (2025) menyatakan bahwa pengendalian gula darah yang baik, 

deteksi dini infeksi, serta perawatan luka yang tepat sangat krusial dalam mencegah komplikasi 

lebih lanjut seperti amputasi. Selain itu, strategi pencegahan yang melibatkan edukasi pasien 

tentang perawatan kaki yang tepat dan kontrol rutin oleh tenaga medis terbukti efektif dalam 

menurunkan angka amputasi (intan dkk, 2025).  

 

KESIMPULAN 

Kegiatan   penyuluhan   yang   dilaksanakan   berjalan   dengan   baik.   Para   peserta   

yang mengikuti  kegiatan  tampak antusias  dalam  mengikuti  penyuluhan  Hal  ini  dibuktikan  

dengan antusiasnya  para  peserta  memberikan  pertanyaan dengan  teratur  dan  tertib,  para  

peserta  juga mendengarkan penjelasan tentang materi penyuluhan oleh panitia kegiatan. 
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 Abstract: Blood pressure in hypertensive patients must be controlled 

to prevent life-threatening complications. Blood pressure control can 

be done with pharmacological therapy. Pharmacological therapy is 

therapy using antihypertensive drugs. Antihypertensive drugs have 

been clinically proven to reduce the risk of cardiovascular events 

and death in hypertensive patients. In Tanjung Gusta Village, Medan 

City, it was identified that hypertensive patients were not compliant 

with taking their medication. The purpose of this community service 

was to raise awareness among hypertensive patients regarding 

medication compliance so that their disease remains under control. 

This community service used lecture and question and answer 

methods. From this community service activity, it was found that 

compliance with taking hypertension medication in hypertensive 

patients was relatively low, with 18 people (46.2%) with the 

hypertension category experienced by the majority of Stage I 

Hypertension, with 18 people (46.2%). It is hoped that the results of 

this community service can be used as input for the local community 

health center to provide education to support medication compliance 

in essential hypertension patients to prevent complications. 
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Abstrak 

Tekanan darah pada penderita hipertensi harus dikontrol agar tidak mengakibatkan komplikasi hipertensi 

yang mengancam nyawa. Pengontrolan tekanan darah dapat dilakukan dengan terapi farmakologi. Terapi 

farmakologi ialah terapi menggunakan obat antihipertensi. Obat antihipertensi secara klinis sudah terbukti dapat 

mengurangi resiko kejadian kardiovaskular dan kematian pada penderita hipertensi. Di Desa Tanjung Gusta, Kota 

Medan teridentifikasi masyarakat penderita hipertensi belum patuh minum obat. Tujuan pengabdian ini ialah untuk 

menumbuhkan kesadaran penderita hipertensi terhadap kepatuhan minum obat agar penyakit yang diderita tetap 

terkontrol. Pengabdian ini menggunakan metode ceramah dan tanya jawab. Dari kegiatan pengabdian ini didapatkan 

bahwa kepatuhan minum obat hipertensi pada penderita hipertensi tergolong rendah yakni sebanyak 18 orang dengan 

persentase sebesar 46,2% dengan kategori hipertensi yang dialami mayoritas Hipertensi Stage I yakni sebanyak 18 

orang atau 46,2%. Diharapkan hasil pengabdian ini dapat dijadikan sebagai bahan masukan bagi pihak puskesmas 

setempat untuk memberikan edukasi dalam mendukung kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi essensial 

untuk mencegah komplikasi. 

 

Kata Kunci: Kepatuhan minum obat, hipertensi 
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PENDAHULUAN 

Hipertensi merupakan penyakit tidak menular serta salah satu penyakit kardiovaskular 

yang dapat menyebabkan penyakit kardiovaskular lainnya. Berdasarkan laporan Sustainable 

Development Goals (SDGs) pada tahun 2020 bahwa penyakit tidak menular dengan kematian 

tertinggi nomor 1 yaitu pada kasus kardiovaskular (UN Economic and Social Council, 2020). 

Hipertensi juga sering disebut sebagai silent deseas karena penderita tidak mengetahui bahwa 

tekanan darahnya sudah melebihi batas normal (Prihatin et al., 2020) 

Hipertensi merupakan penyakit utama dari 10 penyakit terbanyak pada lansia. Penyakit 

ini menjadi salah satu masalah utama dalam kesehatan masyarakat di Indonesia maupun dunia. 

Diperkirakan sekitar 80% kenaikkan kasus hipertensi terutama terjadi di Negara berkembang 

pada tahun 2025 dari jumlah total 639 juta kasus di tahun 2000. Jumlah ini diperkirakan 

meningkat menjadi 1.15 miliar kasus di tahun 2025. Prediksi ini didasarkan pada angka penderita 

hipertensi dan pertambahan penduduk saat ini (Farisya, 2024). 

Tekanan darah penderita hipertensi bila terus meningkat dapat menyebabkan komplikasi 

seperti terjadinya stroke haemorrhagic, stroke iskemik, infark miokard, kematian yang tiba-tiba, 

gagal jantung, dan penyakit arteri perifer, serta penyakit ginjal stadium akhir. Hubungan 

berkelanjutan antara tekanan darah dan risiko kejadian telah ditunjukkan pada semua usia dan di 

semua kelompok etnis dan dari tekanan darah yang tinggi hingga nilai yang relatif rendah 

(Wahyuni et al., 2025). 

Tekanan darah pada penderita hipertensi harus dikontrol agar tidak mengakibatkan 

komplikasi hipertensi yang mengancam nyawa. Pengontrolan tekanan darah dapat dilakukan 

dengan terapi farmakologi dan non famakologi. Terapi non farmakologi memfokuskan pada 

terapi penurunan berat badan, membatasi konsumsi garam < 100 mEq/24 jam, aktivitas fisik, 

berhenti merokok serta mengurangi mengonsumsi alkohol (Aditya et al., 2024). 

Terapi farmakologi ialah terapi menggunakan obat antihipertensi. Obat antihipertensi 

secara klinis sudah terbukti dapat mengurangi resiko kejadian kardiovaskular dan kematian pada 

penderita hipertensi. Obat antihipertensi yang dianjurkan oleh Joint National Committee (JNC) 

VII yaitu diuretika, terutama jenis thiazide (Thiaz) atau aldosteron antagonis, beta blocker, 

calcium chanel blocker atau calcium antagonist, Angiotensin Converting Enzyme Inhibitor 

(ACEI), Angiotensin II Receptor Blocker atau AT1 receptor antagonist/ blocker (ARB) diuretik 
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tiazid (misalnya bendroflumetiazid) (Riza et al., 2019). 

Efek dari setiap obat akan mempengaruhi mekanisme tekanan darah dengan menurunkan 

tekanan darah berdasarkan kategori yang meliputi diuretic, sympatholegic agents, direct 

vasolidators dan agen yang memblokir produksi atau aksi angiotensin. Fakta setiap obat akan 

bekerja dengan mekanisme yang berbeda dan mengizinkan kombinasi obat dari dua atau lebih 

dengan meningkatkan kemajuan dan dalam beberapa kasus serta toksisitas (Padmaningsih & 

Budiman, 2023).  

Berdasarkan data yang didapatkan oleh tim pengabdian diketahui bahwa penderita 

hipertensi essensial di Desa Tanjung Gusta sebanyak 39 orang. Penderita hipertensi essensial 

yang dimaksudkan adalah penderita yang mengalami hipertensi dengan penyebab yang jelas 

dapat diketahui. Teridentifikasi bahwa penderita hipertensi tersebut enggan meminum obat 

setelah gejala yang dirasakan telah berkurang. Penderita bisanya hanya meminum obat ketika 

dirasakan gejala yang mengganggu aktivitas. Mayoritas penderita membeli obat diapotik sesuai 

kebutuhan saja tanpa berkonsultasi dengan dokter. Dua penderita diduga mengalami komplikasi 

yang cukup serius akibat hipertensi yang tidak terkontrol. Oleh karena itu penting dilakukan 

sebuah program berupa pengabdian kepada masyarakat untuk menumbuhkan kesadaran penderita 

hipertensi terhadap kepatuhan minum obat agar penyakit yang diderita tetap terkontrol.  

 

METODE 

Pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan di Desa Tanjung Gusta, Kecamatan Medan 

Helvetia Kota Medan kepada 39 peserta. Kegiatan ini dilaksanakan pada 14 April 2026. Peserta 

pengabdian merupakan masyarakat yang menderita hipertensi di Desa Tanjung Gusta. Metode 

yang digunakan dalam pengabdian masyarakat ini adalah dengan memberikan edukasi kepada 

penderita hipertensi mengenai kepatuhan obat agar hipertensi yang diderita tetap terkontrol. 

Edukasi dilakukan dalam bentuk ceramah dan tanya jawab selama kurang lebih 90 menit Tujun 

edukasi adalah untuk mendapatkan deskripsi keadaan hipertensi yang diderita peserta serta 

gambaran minum obat yang selama ini dijalani.  

HASIL 

Setelah kegiatan ini dilaksanakan, hasil yang didapatkan adalah sebagai berikut: 

Tabel 1. Gambaran kepatuhan responden dalam minum obat penderita hipertensi 
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No Kepatuhan  Frekuensi Persentasi (%) 

1 Tinggi 5 12,8 

2 Sedang 16 41,0 

3 Rendah  18 46,2 

Total  39 100,0 

 

Berdasarkan tabel 1 didapatkan frekuensi kepatuhan minum obat penderita hipertensi 

mayoritas rendah yakni sebanyak 18 orang (46,2%). 

 

 

Tabel 2. Gambaran penyakit hipertensi yang diderita 

 
No Hipertensi  Frekuensi Persentasi (%) 

1 Normal  0 0,0 

2 Pre hipertensi 10 25,6 

3 Hipertensi stage I 18 46,2 

4 Hipertensi stage II 11 28,2 

Total  39 100,0 

 

Berdasarkan tabel 2 didapatkan gambaran penyakit hipertensi yang diderita masyarakat 

mayoritas pada kategori Hipertensi Stage I yakni sebanyak 18 orang (46,2%). 

 

PEMBAHASAN 

Berdasarkan hasil kegiatan pengabdian yang telah dilakukan, didapatkan respon peserta 

yang begitu antusias. Dengan melihat bahwa kepatuhan kepatuhan minum obat penderita 

hipertensi mayoritas rendah yakni sebanyak 18 orang (46,2%). Hal ini menunjukkan bahwa 

kesadaran penderita mengenai pentingnya minum obat masih sangat minim. Hal ini menjadi 

dasar bagi tim untuk memberikan edukasi mengenai esensi patuh minum obat agar hipertensi 

tetap dapat terkontrol dengan baik. Demikian halnya dengan deskripsi kategori hipertensi yang 

diderita peserta mayoritas pada kategori Hipertensi Stage I yakni sebanyak 18 orang (46,2%). 

Hipertensi stage I   merupakan kondisi di mana tekanan darah seseorang berada dalam kategori 

140-159 mmHg untuk tekanan sistolik dan 90-99 mmHg untuk tekanan diastolik. Hal ini harus 

terkontrol dengan baik agar hipertensi tidak memasuki fase yang lebih serius yakni stage II dan 

seterusnya. Edukasi mengenai patuh minum obat serta pengelolaan life style menjadi fokus 

penting dalam penanganan penderita hipertensi (Padmaningsih & Budiman, 2023).  

Oleh karenanya, pasien hipertensi dalam menggunakan obat perlu dilakukan sebagai salah 
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satu upaya untuk merencanakan strategi yang lebih komprehensif dalam rangka meningkatkan 

efektivitas terapi. Obat antihipertensi secara klinis sudah terbukti dapat mengurangi resiko 

kejadian kardiovaskular dan kematian pada penderita hipertensi. Efek dari setiap obat akan 

mempengaruhi mekanisme tekanan darah dengan menurunkan tekanan darah berdasarkan 

kategori yang meliputi diuretic, sympatholegic agents, direct vasolidators dan agen yang 

memblokir produksi atau aksi angiotensin. Fakta setiap obat akan bekerja dengan mekanisme 

yang berbeda dan mengizinkan kombinasi obat dari dua atau lebih dengan meningkatkan 

kemajuan dan dalam beberapa kasus serta toksisitas (Meldy et al., 2022).  

Berdasarkan hasil studi oleh (Kristanti, 2015) mengenai efektivitas obat antihipertensi 

dalam menurunkan tekanan darah memiliki efek yang sama pada setiap obat baik tekanan darah 

sistol maupun diastole. Pada penelitian ini setelah diuji korelasi dengan menggunakan chi-square 

diperoleh nilai p 0.05 maka disimpulkan tidak ada hubungan kepatuhan minum obat dengan 

tekanan darah diastole. Sejalan dengan penelitian yang dilakukan (Nopitasari et al., 2019) tidak 

berpengaruh signifikan antara kepatuhan minum obat terhadap tekanan darah diastole. 

Berbanding terbalik dengan penelitian yang dilakukan (Awali, 2016) dalam penelitiannya Awali 

menemukan adanya hubungan kepatuhan minum obat dengan tekanan darah diastole. Sentosa 

Baru.  

Berdasarkan hasil kegiatan ini dapat disimpulkan bahwa hipertensi adalah penyakit yang 

tidak dapat disembuhkan tetapi dapat dikontrol dengan cara mengkonsumsi obat antihipertensi 

seumur hidup. Patuh minum obat pada penyakit hipertensi merupakan hal yang sangat penting 

karena dengan meninum obat antihipertensi secara teratur dapat mengendalikan atau mengkontrol 

tekanan darah penderita hipertensi. Tekanan darah yang terkendali akan menurunkan risiko 

kejadian kardiovaskular. Pentingnya minum obat antihipertensi sesuai dengan anjuran dokter 

dengan tepat dosis dan tepat waktu dikarenakan berhubungan dengan farmakodinamik dan 

farmakokinetik yang berkaitan dengan pengaruh perubahan tekanan darah. Di samping itu, 

keberhasilan terapi juga dapat ditingkatkan dengan cara mengatur diet dan pola makan pasien, 

rajin memonitor tekanan darah minimal satu bulan sekali, mengurangi konsumsi garam, dan rajin 

berolahraga. 
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KESIMPULAN 

Dari kegiatan pengabdian ini didapatkan data bahwa kepatuhan minum obat hipertensi 

pada penderita hipertensi tergolong rendah yakni sebanyak 18 orang dengan pesersentase sebesar 

46,2% dengan kategori hipertensi yang dialami mayoritas Hipertensi Stage I yakni sebanyak 18 

orang atau 46,2%. Diharapkan dimasa depan hasil pengabdian ini dapat dijadikan sebagai bahan 

masukan bagi pihak pemberi layanan kesehatan khususnya puskesmas setempat untuk dapat 

memberikan edukasi dalam mendukung kepatuhan minum obat pada penderita hipertensi 

essesnsial untuk mencegah komplikasi. 
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 Abstract: Education on how to follow up care after a patient is 

discharged is crucial to maintaining the level of health achieved 

during treatment, preventing recurrence of future care. Patient 

discharge planning can foster collaboration with providers of 

advanced nursing services. Patient discharge planning can improve 

knowledge, foster awareness of care management, knowledge of 

medications, and awareness of danger signs that indicate potential 

complications. This community service activity was conducted at 

Sawerigading Regional Hospital, Palopo City, South Sulawesi. The 

target group was 32 nurses working in the inpatient ward. The 

results showed that the nurses' knowledge was predominantly good 

(56.3%), sufficient (31.2%), and inadequate (12.5%). Furthermore, 

the nurses' attitudes were predominantly positive (65.6%), and a 

minority (34.4%). Nurses' understanding of discharge planning is 

crucial to maximize patient discharge preparation and readiness for 

home care to maintain long-term health. 
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Abstrak 

Edukasi mengenai bagaimana tindak lanjut perawatan setelah pasien pulang sangat penting untuk 

mempertahankan derajat kesehatan yang telah pasien dapatkan selama perawatan sehingga pasien tidak mengalami 

pengulangan perawatan di masa depan. Discharge planning pasien dapat menjalin kerjasama dengan penyedia 

pelayanan keperawatan yang lebih lanjut. Discharge planning pasien dapat meningkatkan pengetahuan, memiliki 

kepedulian untuk mengelola perawatan, mengetahui tentang obat-obatan, dan mengetahui tanda-tanda bahaya yang 

menunjukkan potensial komplikasi. Kegiatan pengabdian ini dilaksanakan di RSUD Sawerigading Kota Palopo, 

Sulawesi Selatan. Sasaran kegiatan ini ialah perawat yang bekerja di ruang rawat inap sebanyak 32 perawat. Hasil 

kegiatan ini menunjukkan bahwa pengetahuan perawat dominan baik yakni sebanyak 18 orang pasien (56,3%), 

cukup sebanyak 10 orang (31,2%) dan kurang sebanyak 4 orang (12,5%). Selanjutnya deskripsi sikap  perawat 

dominan positif yakni sebanyak 21 orang pasien (65,6%), dan minoritas negatif sebanyak 11 orang (34,4%). 

Pemahaman perawat mengenai discharge planning sangat penting dimaksimalkan untuk persiapan pulang pasien 

lebih matang dan lebih siap menjalani perawatan di rumah untuk menjaga derajat kesehatan jangka panjang. 

 

Kata Kunci: Discharge planning, perawat 

 

PENDAHULUAN 

Discharge planning adalah suatu rencana pulang pada pasien yang ditulis di kertas yang 

merupakan tujuan dari perencanaan perawatan pasien. Discharge planning pasien dapat 
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memberikan motivasi untuk mencapai kesembuhan, dapat memberikan dampak terhadap 

pemendekan lama perawatan pasien di rumah sakit, menurunkan anggaran kebutuhan rumah 

sakit, menurunkan angka kekambuhan, dan memungkinkan intervensi rencana pulang dilakukan 

tepat waktu (Saputra & Kusdiana, 2020). Discharge planning pasien dapat menjalin kerjasama 

dengan penyedia pelayanan keperawatan yang lebih lanjut. Discharge planning pasien dapat 

meningkatkan pengetahuan, memiliki kepedulian untuk mengelola perawatan, mengetahui 

tentang obat-obatan, dan mengetahui tanda-tanda bahaya yang menunjukkan potensial 

komplikasi (Irmawati et al., 2021) 

Pelaksanaan discharge planning mencakup perencanaan pulang, persiapan sebelum hari 

pemulangan klien, dan pada hari pemulangan klien. Discharge planning yang diberikan sejak 

pasien masuk ke rumah sakit dapat meningkatkan perkembangan kondisi kesehatan dan 

membantu pasien mencapai kualitas hidup optimum sebelum dipulangkan. Pelaksanaan 

discharge planning yang baik akan berpengaruh terhadap peningkatan kualitas kesehatan pasien. 

Ketidaktahuan atau ketidakmampuan pasien dan keluarga mengenai cara perawatan di rumah 

berdampak pada masalah kesehatan atau ketidaksiapan pasien menghadapi pemulangan setelah 

pasien dirawat di rumah sakit. Hal tersebut menyebabkan risiko peningkatan komplikasi dan 

berakibat kepada hospitalisasi ulang (Agustin & Nuh, 2025)  

Idealnya discharge planning dimulai saat penerimaan pasien masuk hingga tindakan pada 

hari pemulangan. Perawat mengkaji semua perubahan kondisi pasien. Dan harus terdapat bukti 

tentang keterlibatan klien dan keluarga dalam proses perencanaan pulang. Klien harus 

mempunyai informasi yang diperlukan dan sumber yang diperlukan untuk kembali ke rumah 

sakit. Setelah itu, perawat menyiapkan resume atau format perencanaan pemulangan secara rinci 

dan diberikan kepada pasien, keluarga atau perawat komunitas. Hal ini mampu meningkatkan 

kontinuitas perawatan yang terbaik untuk pasien dan dapat meningkatkan kemandirian dan 

kesiapan pasien serta keluarga saat di rumah (Astri et al., 2023). Hal ini sesuai dengan Undang-

Undang Republik Indonesia Nomor 38 tahun 2014 pasal 37d tentang keperawatan bahwa perawat 

dalam melaksanakan praktik keperawatan berkewajiban mendokumentasikan asuhan 

keperawatan sesuai dengan standar (UU No 38, 2014). 

Teridentifikasi discharge planning perawat kerap diabaikan saat pasien akan pulang 

setelah masa perawatan akan berakhir. Sementara itu, edukasi mengenai bagaimana tindak lanjut 
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perawatan setelah pasien pulang sangat penting untuk mempertahankan derajat kesehatan yang 

telah pasien dapatkan selama perawatan sehingga pasien tidak mengalami pengulangan 

perawatan di masa depan. Oleh karena itu tim pengabdian tertarik melakukan pengabdian 

mengenai pentingnya edukasi mengenai discharge planning sebagai upaya refresh kembali 

mengenai pemahaman perawat tentang esensi persiapan pasien pulang untuk perencanaan 

perawatan lanjutan di RSUD Sawerigading Kota Palopo, Sulawesi Selatan. 

 

METODE 

Pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan di RSUD Sawerigading Kota Palopo, 

Sulawesi Selatan kepada 32 orang perawat ruang rawat inap. Peserta pengabdian merupakan 

perwakilan dari semua ruangan rawat inap. Metode yang digunakan dalam pengabdian 

masyarakat ini adalah dengan memberikan edukasi kepada perawat mengenai discharge 

planning. Edukasi dilakukan dalam bentuk ceramah dan tanya jawab dengan menggunakan 

media power point, kuesioner dan demonstrasi langsung selama kurang lebih 90 menit mengenai 

pentingnya discharge planning untuk persiapan pasien yang akan pulang setelah selesai 

menjalani masa perawatan. Tujun edukasi adalah untuk mendapatkan deskripsi pengetahuan dan 

sikap perawat tentang discharge planning. Demonstrasi dilakukan langsung oleh tim pengabdian 

dengan melibatkan beberapa peserta untuk memperagakan tindakan discharge planning.  

 

HASIL  

Setelah kegiatan ini dilaksanakan, hasil yang didapatkan adalah sebagai berikut: 

Tabel 1. Pengetahuan peserta tentanng discharge planning 

No Pengetahuan perawat Frekuensi Persentase 

1 Baik 18 56,3 

2 Cukup  10 31,2 

3 Kurang 4 12,5 

Total 32 100 

 

Berdasarkan tabel 1 di atas dapat diketahui bahwa pengetahuan perawat dominan pada 

baik yakni sebanyak 18 orang pasien (56,3%), selanjutnya cukup sebanyak 10 orang (31,2%) dan 

kategori kurang sebanyak 4 orang (12,5%). 
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Tabel 2. Sikap perawat mengenai discharge planning 

No Sikap perawat Frekuensi Persentase 

1 Positif  21 65,6 

2 Negatif 11 34,4 

Total 32 100 

 

Berdasarkan tabel 2 di atas dapat diketahui bahwa deskripsi sikap  perawat dominan pada 

positif yakni sebanyak 21 orang pasien (65,6%), dan minoritas pada kategori negatif sebanyak 11 

orang (34,4%). 

PEMBAHASAN 

Hasil pengabdian yang dilakukan menunjukkan bahwa sebanyak  21 perawat (65,6%) 

mempunyai sikap positif dalam memberikan discharge planning. Hal ini dapat terjadi 

dikarenakan perawat telah memiliki pengetahuan yang baik sehingga perawat tersebut memiliki 

respon batin yang baik dalam bersikap saat memberikan pelayanan keperawatan termasuk 

discharge planning kepada pasien. Sementara itu masih ada 11 orang perawat yang memiliki 

sikap dalam kategori negatif. Secara definitif sikap berarti suatu keadaan jiwa dan keadaan 

berfikir yang disiapkan untuk memberikan tanggapan terhadap suatu objek yang di organisasikan 

melalui pengalaman serta mempengaruhi secara langsung atau tidak langsung pada praktik atau 

tindakan. Sikap sebagai suatu bentuk evaluasi atau reaksi perasaan. Sikap merupakan suatu 

sindrom atau kumpulan gejala dalam merespon stimulus atau objek, dalam kata lain fungsi sikap 

belum merupakan tindakan akan tetapi merupakan predisposisi perilaku (Jasmin, et al., 2021). 

Sikap dikatakan sebagai respon yang hanya timbul bila individu dihadapkan pada suatu 

stimulus. Sikap seseorang terhadap suatu objek adalah perasaan mendukung atau memihak 

(favorable) maupun perasaan tidak mendukung atau tidak memihak (unfavorable) pada objek 

tertentu. Sikap merupakan kesiapan atau kesediaan untuk bertindak dan bukan merupakan 

pelaksanaan motif tertentu. Sikap belum merupakan suatu tindakan atau aktifitas akan tetapi 

merupakan predisposisi tindak suatu prilaku, sikap itu masih merupakan reaksi tertutup, bukan 

merupakan reaksi terbuka atau tingkah laku yang terbuka, sikap merupakan kesiapan untuk 

bereaksi terhadap objekobjek di lingkungan tertentu sebagai suatu penghayatan terhadap objek 

(Jasmin, et al., 2021). 

Hal ini sesuai dengan hasil kegiatan ini dimana perawat di ruang rawat inap  RSUD 

Sawerigading Kota Palopo, Sulawesi Selatan sudah memiliki pengetahuan yang baik tentang 
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discharge planning (65,8%) sehingga didapat bahwa 97,5% perawat sudah memiliki sikap positif 

yang artinya perawat sudah memahami tentang prosedur pelaksanaan discharge planning 

sehingga menimbulkan respon batin yang baik untuk bersikap positif dalam memberikan 

discharge planning pada pasien. 

Kristina (2021) menyatakan faktor lain yang dapat mempengaruhi sikap seseorang adalah 

orang lain yang dianggap penting, seseorang cenderung akan meniru atau memiliki sikap yang 

disesuaikan atau sejalan dengan sikap yang dimiliki orang lain yang dianggap berpengaruh. 

Perawat yang masih memiliki sikap positif sebaiknya dapat mempengaruhi perawat dengan sikap 

negatif agar bisa menerapkan sikap positif juga ketika memberikan pelayanan keperawatan 

termasuk discharge planning. Hal lain yang mempengaruhi sikap adalah banyaknya pengalaman, 

semakin banyak pengalaman maka semakin banyak tindakan yang telah dilakukan, sehingga 

seseorang tersebut dapat menilai akibat yang ditimbulkan dari tindakan yang pernah dilakukan 

apakah menimbulkan dampak baik atau buruk sehingga individu tersebut dapat menyikapi lebih 

baik keadaan yang sama di kejadian yang berikutnya.  

Berdasarkan pembahasan di atas maka tim pengabdian menyimpulkan bahwa perawat di 

Ruang Rawat RSUD Sawerigading Kota Palopo, Sulawesi Selatan yang menjadi responden 

memiliki sikap yang positif yang artinya perawat telah mengetahui discharge planning dengan 

baik sehingga memiliki respon batin yang baik untuk bersikap positif dalam memberian 

discharge planning. Sikap positif yang dimiliki perawat di Ruang Rawat RSUD Sawerigading 

Kota Palopo, Sulawesi Selatan sangat bermanfaat bagi rumah sakit, dengan adanya sikap yang 

positif di dalam diri perawat diharapkan perawat dapat menerapkannya dalam praktik 

keperawatan sehari-hari sehingga dapat meningkatkan mutu pelayanan rumah sakit karena 

pelayanan keperawatan merupakan salah satu dari pelayanan rumah sakit. 

 

KESIMPULAN 

Kegiatan pengabdian tentang edukasi mengenai pentingnya discharge planning sebagai 

upaya perawatan lanjutan pasien di rumah telah berhasil mendapatkan deskripsi pengetahuan dan 

sikap perawat tentang discharge planning. Pemberian edukasi ini sangat esensial untuk dilakukan 

secara berkelanjutan karena perawat sering abai terhadap program ini sementara dampaknya 

sangat penting untuk pasien. Peran bidang keperawatan di rumah sakit juga sangat penting dalam 
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mendukung program discharge planning yang lebih inovatif agar lebih efektif. Berbagai inovasi 

tentang penerapan discharge planning seperti dengan pemanfaatan teknologi untuk memudahkan 

pemantauan pelaksanaannya. Dengan adanya modifikasi teknologi yang tepat guna maka 

discharge planning bukan lagi merupakan sesuatu langkah yang harus dilewatkan namun menjadi 

satu prosedur yang wajib diterapkan pada setiap pasien yang akan pulang.   
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