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ABSTRAK _ _Abstrak: Pertolongan pertama yang segera diberikan pada kasus cardiac
arrest yang timbul di masyarakat sebenarnya bukan hanya tanggung jawab petugas
Kesehatan. Orang awam/anggota masyarakat seyogyanya mempunyai pengetahuan dan
keterampilan dasar tentang penanganan kasus kedaruratan umum yang sering ditemui
dimasyarakat.

Belum masuknya program pelatihan penanganan kasus kedaruratan umum untuk orang
awam/layperson dalam agenda pembinaan kesehatan oleh pemerintah, akan
meningkatan angka kematian pada kelompok orang yang beresiko tersebut. Oleh
karena itu, perlu dilakukan kegiatan pelatihan dan pendampingan tindakan Bantuan
Hidup Dasar (BHD). Mitra yang terlibat adalah sebanyak 26 Kader Kesehatan di Kota
Malang.

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian ini adalah pendampingan dan pelatihan
tindakan pendampingan tindakan Bantuan Hidup Dasar (BHD) yang meliputi kasus
tersedak benda asing, dan kasus henti napas dan henti jantung. Hasil yang diperoleh
adalah adanya peningkatan kemampuan kognitif dari peserta setelah diadakan
pendampingan dan pelatihan.

Kata Kunci: cardiac arrest, pengetahuan, keterampilan Abstract: Immediate first aid given
in cardiac arrest cases that arise in the community is not the only responsibility of health
workers. Laypersons should have basic knowledge and skills regarding handling general
emergency cases encountered in the community. The absence of a general emergency
case handling training program for laypersons in the government’s health development
agenda will increase the mortality rate for these groups of people at risk. Therefore, it is
necessary to carry out training activities and assistance for Basic Life Support skills.

The partners involved were 26 Health Cadres in Malang City. The method used for the
service activity is mentoring and training for assistance for Basic Life Support skills,
including choking on foreign objects and respiratory arrest and cardiac arrest. There was
an improvement in the participants’ cognitive abilities after mentoring and training
skills.
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PENDAHULUAN Kematian akibat penyakit tersebut sebagian besar disebabkan karena
terjadinyacardiac arrest, hal ini disebabkan karena keterlambatan penanganan korban

atau kurangnya pengetahuan tentang bagaimana cara melakukan tindakan penanganan
tersebut (Whitfield et al., 2020).

Pertolongan pertama yang segera diberikan pada kasus cardiac arrest yang timbul di
masyarakat sebenarnya bukan hanya tanggung jawab petugas kesehatan (Gulmez-Dag,
2019). Orang awam / anggota masyarakat seyogyanya mempunyai pengetahuan dan
keterampilan dasar tentang penanganan kasus kedaruratan umum yang sering ditemui
dimasyarakat (Coggins et al., 2019; Gulmez-Dag, 2019).

Belum masuknya program pelatihan penanganan kasus kedaruratan umum untuk orang
awam / layperson dalam agenda pembinaan kesehatan oleh pemerintah, akan
meningkatan angka kematian pada kelompok orang yang beresiko tersebut (Kleinman
et al, 2015). Kader Kesehatan Pos Binaan Terpadu Penyakit Tidak Menular
(Posbindu-PTM) yang merupakan garda depan yang membantu tenaga kesehatan
diharapkan mampu merespon dengan cepat kondisi kedaruratan tersebut.

Gerak cepat yang dilakukan oleh Kader Kesehatan Posbindu-PTM ini diharapkan bisa
segera diberikannya pertolongan pertama pada korban. Tujuan akhir yang diharapkan
dengan cukupnya kemampuan Kader dalam hal pertolongan kasus henti nafas dan henti
jantung adalah rendahnya angka morbiditas pada kelompok rentan (Buléon et al., 2013).

Berdasarkan uraian tersebut para Kader Kesehatan Posbindu-PTM yang baru saja
terbentuk belum memiliki pengetahuan dan keterampilan yang cukup tentang Bantuan
Hidup Dasar (BHD). Oleh karena itu, perlu dilakukan kegiatan pelatihan dan
pendampingan prosedur Bantuan Hidup Dasar (BHD) pada Kader Kesehatan
Posbindu-PTM di wilayah kerja Puskesmas Arjowinangun Kota Malang, dengan harapan
dapat menurunkan angka morbiditas dan mortalitas akibat henti nafas dan henti nafas
dan henti jantung .

METODE PELAKSANAAN Metode pendekatan yang digunakan dalam kegiatan
pengabdian ini adalah dengan menggunakan peningkatan kemitraan yang sinergis
guna meningkatkan peran serta masyarakat (community empowerment). Pendekatan
yang dilakukan adalah dengan melibatkan Kader Kesehatan Posbindu-PTM di wilayah
kerja Puskesmas Arjowinangun Kota Malang.

Pelaksanaan kegiatan pendampingan ini dilakukan selama 2 hari dengan melibatkan 26
Kader Kesehatan Posbindu-PTM di wilayah kerja Puskesmas Arjowinangun Kota Malang.
Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan melalui 3 tahap, yaitu: Tahap



Persiapan Pada tahap persiapan, tim pengabdi melakukan konsolidasi dengan pihak
Puskesmas Arjowinangun untuk mengajukan proposal dan surat izin melaksanakan
kegiatan pengabdian.

Tim pengabdi juga melakukan persiapan penyusunan materi dan bahan yang diperlukan
dalam kegiatan pengabdian. Tahap Pelaksanaan Tahap pelaksanaan kegiatan ini
meliputi 3 kegiatan, yaitu: Pemberian pretest Pada tahap ini, peserta terlebih dahulu
diberikan pretest berupa soal pilihan ganda sebanyak 10 butir yang harus dikerjakan
sesuai dengan pengetahuan dasar/awal mereka tentang kasus dan penatalaksanaan
Bantuan Hidup Dasar.

Pemaparan materi tentang Bantuan Hidup Dasar (BHD) Kegiatan ini merupaan wahana
komunikasi, pengalaman, dan permasalahan antara para pakar dari Fakultas llmu
Kesehatan UMM dengan Kader Kesehatan Posbindu-PTM di wilayah kerja Puskesmas
Arjowinangun Kota Malang. Wawasan, pengalaman dan permasalahan yang
didiskusikan diarahkan kepada pemantapan dan penguatan konsep dasar dan tindakan
penanganan kasus henti nafas dan henti jantung pada ibu hamil yang mungkin terjadi di
masyarakat.

Demonstrasi keterampilan Bantuan Hidup Dasar (BHD) Kegiatan ini akan berisi tentang
demonstrasi tindakan atau keterampilan mengelola kasus henti nafas dan henti jantung
di masyarakat. Simulasi juga dilakukan dengan menunjukkan contoh kasus sebenarnya,
seperti kasus tersedak benda asing, dan kasus henti napas dan henti nafas dan henti
jantung.

Untuk melakukan kegiatan tersebut akan pula ditunjang dengan alat-alat peraga
maupun aplikasi yang digunakan untuk mendukung keberhasilan dari pelatihan ini
(Song et al.,, 2015; Srither & Lateef, 2016; Wagner et al., 2019) yang representative guna
lebih mudahnya diterima oleh para kader. Tahap Evaluasi Kegiatan Pada tahap evaluasi,
peserta kembali diminta untuk mengerjakan soal posttest dengan jumlah dan isi yang
sama dengan soal pretest sebelum pemberian materi.

Selain itu, peserta juga diminta untuk memberikan feedback dan masukan terhadap
pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat, baik dari segi isi materi,
penyampaian dan teknis pelaksaanan. HASIL DAN PEMBAHASAN Kegiatan ini
dilaksanakan selama 2 hari dan diikuti oleh 26 Kader Kesehatan Posbindu-PTM di
Puskesmas Arjowinangun. / Gambar 1.

Grafik nilai pretest dan postest dari 26 Kader Kesehatan Posbindu-PTM Dari Gambar 1,
dapat dilihat bahwa secara umum terjadi peningkatan kemampuan kognitif dari peserta



Kader Kesehatan Posbindu-PTM setelah diadakan pelatihan. Dari 26 peserta kegiatan, 24
peserta (92.4%) mengalami peningkatan hasil pada post test. Sementara itu, 2 orang
peserta (7.6%) mengalami penurunan.

Kegiatan pelatihan ini memberikan hasil yang baik karena adanya beberapa faktor
pendorong yang meliputi: 1) materi yang disampaikan dalam materi baru dan
menggunakan bahasa yang sederhana dengan kombinasi contoh gambar dan video
yang jelas, sehingga memudahkan sasaran untuk memahami materi yang disampaikan,
2) materi yang disampaikan didesain dalam bentuk cara-cara praktis dalam menghadapi
kasus kedaduratan jantung, 3) materi disampaikan dengan menggunakan media modul
dan LCD, 4) materi yang disampaikan dilanjutkan dengan metode demonstrasi dan
semua peserta diberi kesempatan untuk melakukan semua skill yang diberikan
(Hachambachari et al., 2017).

Sementara itu dengan tidak adanya perubahan atau bahkan turunnya pengetahuan
pada peserta disebabkan oleh adanya keterbatasan dan hambatan yang salah satu
contohnya adalah lingkungan yang tidak mendukung konsentrasi peserta pada saat
menerima materi dan demonstrasi (Wilks & Pendergast, 2017). Saat dilakukan
pemberian materi mengenai macam-macam kasus kedaduratan jantung yang terjadi di
kehidupan sehari-hari beserta cara penanganannya, peserta menunjukkan antusiasme
yang cukup besar ditunjukkan dengan banyaknya pertanyaan yang muncul selama
kegiatan dengan kasus-kasus yang disampaikan.

Kegiatan ini tidak hanya diisi dengan ceramah tetapi juga pelatihan keterampilan
tindakan penanganan kedaruratan menggunakan peralatan yang memadai dengan
terlebih dahulu dilakukan demonstrasi tindakan kedaruratan lalu dilanjutkan dengan
praktek mandiri peserta namun tetap dengan pendampingan. SIMPULAN DAN SARAN
Program pendampingan tentang bantuan hidup dasar pada Kader Kesehatan
Posbindu-PTM dapat diselenggarakan dengan lancar dapat memberikan bekal yang
cukup bagi Kader Kesehatan Posbindu-PTM saat dihadapkan dengan kondisi
kedaduratan jantung yang terjadi sehari-hari.

Kegiatan pengabdian ini mendapat respon yang positif dan peserta aktif dalam
mengikuti kegiatan pendampingan. UCAPAN TERIMA KASIH Penulis mengucapkan
terima kasih kepada Pimpinan dan Direktorat Penelitian dan Pengabdian Kepada
Masyarakat (DPPM) Universitas Muhammadiyah Malang yang telah memberikan
dukungan atas terselenggaranya program pengabdian ini sehingga terlaksana dengan
baik.

Penulis juga menyampaikan terima kasih kepada Kader Kesehatan Posbindu-PTM
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