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Abstrak

Anak usia sekolah memiliki kesadaran yang kurang mengenai perilaku cuci tangan pakai sabun
yang baik dan benar . Biasanya anak usia sekolah hanya mengerti bahwa cuci tangan yang penting
tanganya basah saja, padahal cuci tangan saja atau cuci tangan tidak menggunakan sabun masih
meninggalkan kuman atau kurang bersih sehingga belum bisa di katakan cuci tangan yang baik dan
benar. Sehingga di butuhkan peran pelaku kesehatan untuk memberikan informasi kepada masyarakat
termasuk anak usia sekolah mengenai prilaku cuci tangan pakai sabun agar dapat mewujudkan
masyarakat berperilaku hidup bersih sehat. Setelah diberikan penyuluhan, diharapkan agar siswa dapat
menjaga kebersihan diri, dimulai dengan mencuci tangan pakai sabun sebelum makan dan sesudah

makan serta mencuci tangan pada saat selesai bermain.

Kata kunci : Cuci tangan pakai sabun, PHBS
Abstract

School-age children have a lack of awareness about good hand washing behavior with soap. Usually
school-age children only understand that hand washing is important, but their hands are wet, even
though washing their hands or washing their hands without using soap still leaves germs or is unclean,
so it cannot be said that washing hands is good and right. So it takes the role of health practitioners to
provide information to the community including school-age children about the behavior of washing
hands with soap in order to create a healthy clean lifestyvle. After being given counseling, it is expected
that students can maintain personal hygiene, starting with washing hands with soap before eating and
after eating and washing hands after playing.

Keyword : Wash your hands with soap and clean and healthy life behavior
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1.

PENDAHULUAN
Anak  usia  sekolah  memiliki
kesadaran yang kurang mengenai perilaku
cuci tangan pakai sabun yang baik dan benar
. Biasanya anak usia sekolah hanya mengerti
bahwa cuci tangan yang penting tanganya
basah saja, padahal cuci tangan saja atau cuci
tangan tidak menggunakan sabun masih
meninggalkan kuman atau kurang bersih
sehingga belum bisa di katakan cuci tangan
yang baik dan benar. Sehingga di butuhkan
peran pelaku kesehatan untuk memberikan
informasi kepada masyarakat termasuk anak
usia sekolah mengenai prilaku cuci tangan
pakai sabun agar dapat mewujudkan
masyarakat berperilaku hidup bersih sehat
(Proverawati, A dan Rahmawati, E (2012).

Dampak yang terjadi pada anak jika
tidak dibiasakan untuk mencuci tangan maka
akan mempermudah masuknya bibit penyakit
kedalam tubuh, hal ini akan mengakibatkan
anak mudah terkena penyakit seperti diare,
cacingan, infeksi tangan dan mulut maupun
ISPA (Chulug, dkk, 2013). Hasil riset
kesehatan dasar (Riskesdas, 2007 dalam
Chuluqg, dkk, 2013) juga menunjukkan bahwa
penyebab terbesar meninggalnya balita dan
anak-anak Indonesia adalah penyakit diare
dan ISPA.

Penyuluhan kesehatan merupakan
sarana memberikan informasi yang sangat
efektik untuk meningkatkan aspek kesehatan
(Notoatmodjo, 2006 dalam Saraswati, 2012).

Kesehatan merupakan hak setiap

manusia kesehatan merupakan hal yang
pokok dan wajib di miliki oleh seseorang.
Oleh karena itu, manusia harus berusaha
untuk menjaga kesehatan tubuh dengan cara
menjaga kebersihan diri dan lingkunganya.
Perilaku hidup bersih harus di terapkan pada
anak sedini mungkin agar anak terbiasa
berperilaku hidup bersih sehat di lingkungan
rumah maupun luar rumah (Lucie, 2005
dalam Lubis, dkk, 2013).

Indikator PHBS adalah mencuci
tangan menggunakan air mengalir dan
memakai sabun,mengkomsumsi jajan yang
sehat dan menggunakan jamban yang bersih
dan sehat. Tangan merupakan anggota tubuh
yang paling gampang sebagai perantara
masuknya kuman di dalam tubuh, oleh
karena itu perilaku cuci tangan pakai sabun
adalah hal penting untuk mewujudkan
perilaku hidup bersih sehat.Perilaku hidup
bersih sehat merupakan cara untuk mencegah
terjadinya penyakit menular akibat kuman
seperti diare (Depkes, 2007 dalam Chuluq,
dkk, 2013).

2. METODE

Kegiatan Pengabdian Masyarakat
merupakan  wujud  kontribusi  Universitas
Ubudiyah  dalam implementasi tridarma

perguruan tinggi. Pengabdian yang telah
dilakukan dalam kegiatan ini berupa penyuluhan
dengan tema “Cuci tangan pakai sabun”.
Kegiatan Pengabdian ini dilaksanakan di TK

Aisyiyah Buntanul Athfal Ceurih Ulee Kareeng




Jurnal Pengabdian Masyarakat (Kesehatan) Vol. 1 No. 2 Oktober 2019

Universitas Ubudiyah Indonesia

Banda Aceh pada Hari Sabtu, tanggal 28 Mei
2016. Peserta pada pengabdian kepada
masyarakat ini berjumlah 17 siswa. Pada
kegiatan ini ketua pelaksana dibantu oleh
anggota yaitu sebanyak 2 orang. Anggota
pelaksana merupakan mahasiswi dari program
studi S-1 Kesehatan masyarakat Universitas
Ubudiyah Indonesia. Sebelum memberikan
penyuluhan atau edukasi, ketua pelaksana dan
anggota menyiapkan bahan atau materi yang
akan dipresentasikan ke siswa. Materi
disampaikan oleh ketua pelaksana dan
dilanjutkan dengan anggota tim. Setelah
memberikan materi, ketua mempersilahkan
siswa untuk bertanya jika ada hal yang kurang

dimengerti peserta.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN
Penyuluhan yang dilakukan dengan
topik penyuluhan mencuci tangan dengan baik
dan benar, Koordinator yaitu Fauziah Andika,
SKM., M.Kes dengan membawakan 1 topik
penyuluhan  kemudian  dilanjutkan  oleh
mahasiswa dan siswa untuk mempraktikkan cara
cuci tangan pakai sabun dengan baik dan benar di
depan kelas. Penyuluhan dilaksanakan dengan
melibatkan peran serta mahasiswa Universitas
Ubudiyah Indonesia. Penyuluhan dibawakan
dengan media berupa laptop, infocus, sabun agar
materi penyuluhan dapat diserap dengan baik
oleh siswa yang menjadi sasaran. Penyuluhan
terbagi dalam beberapa bagian, yaitu sesi
pemberian materi, sesi tanya jawab dan praktik

dan sesi evaluasi.

Pembukaan Acara Penyuluhan dimulai
pada jam 09.00 WIB, acara berlangsung sekitar
120 menit setelah proses pembukaan, koordinator
langsung mengkoordinir mahasiswa untuk
melakukan serangkaian kegiatan, Pada awal
penyuluhan materi disampaikan terlebih dahulu
oleh koordinator yaitu Fauziah andika, SKM.,
M.Kes yang berlangsung dalam waktu + 30
menit. Siswa yang mendengarkan penyuluhan
sangat berantusias dalam mengajukan pertanyaan
pada saat sesi tanya jawab berlangsung sehingga
dapat lebih menghidupkan suasana dalam
penyuluhan ini. Setelah sesi pemaparan materi
dan proses tanya jawab dan praktik berakhir
maka diakhiri dengan sesi evaluasi yang pada
intinya siswa dapat menerima dan mengerti
tentang materi penyuluhan yang telah

disanpaikan.

4. KESIMPULAN

Salah satu bentuk pengabdian pada
masyarakat yang dapat dilakukan oleh
Universitas Ubudiyah Indonesia adalah dengan
melakukan serangkaian kegiatan penyuluhan
kesehatan tentang penyuluhan mencuci tangan
pakai sabun dengan benar di TK Aisyiyah
Buntanul Athfal Ceurih Ulee Kareeng Banda
Aceh. Penyuluhan  dilaksanakan  dengan
melibatkan peran serta mahasiswa Universitas
Ubudiyah Indonesia. Penyuluhan dibawakan
dengan media berupa laptop dan infocus, serta
sabun untuk mempraktikkan cara mencuci tangan

dengan benar, agar materi penyuluhan dapat
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diserap dengan baik oleh siswa yang menjadi
sasaran.

Penyuluhan yang dilakukan dengan topik
penyuluhan mencuci tangan pakai sabun dengan
benar. Koordinator yaitu Fauziah Andika, SKM.,
M Kes dengan membawakan 1 topik penyuluhan
kemudian dilanjutkan oleh mahasiswa dan siswa
untuk mempraktikkan cara mencuci tangan pakai

sabun dengan benar di depan kelas.
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Abstrak

ASI merupakan makanan yang ideal untuk bayi terutama pada bulan pertama. Pemberian ASI eksklusif
dianjurkan untuk jangka waktu minimal enam bulan. Hingga saat ini ASI masih merupakan
gizi terbaik untuk bayi, karena komposisi zat-zat gizi didalamnya secara optimal mampu menjamin
pertumbuhan dan perkembangan pada kecerdasan bayi. Selain itu, ASI juga mengandung zat imunologik
yang membantu melindungi bayi dari infeksi dan serangan penyakit khususnya usia 4 sampai 6 bulan
pertama sejak kelahiran bayi. Namun kenyataannya penggunaan ASI hingga saat ini belum
menggembirakan. Berbagai studi dan pengamatan menunjukkan, bahwa dewasa ini terdapat
kecenderungan penurunan pemberian ASI dan menggantikan pemberian ASI dengan susu fomula di
masyarakat. Adanya kenaikan tingkat partisipasi wanita dalam aktifitas kerja, peningkatan sarana
komunikasi dan transportasi yang memudahkan periklanan susu formula serta luasnya distribusi susu
formula, dapat menjadi kecenderungan menurunnya kesediaan menyusui maupun lamanya menyusui baik
dipedesaan maupun diperkotaan. Banyak orang tua menganggap bahwa kebutuhan nutrisi bayi tidak
cukup hanya dengan ASI, sehingga bayi perlu dibantu dengan memberikan makanan pendamping ASI.
Pemberian makanan pendamping ASI berupa susu formula pada kalangan orang tua sudah menjadi_hal
yang biasa, dengan berbagai alasan yang diberikan seperti ASI yang keluar sedikit, kesibukan ibu,
kurangnya pengetahuan ibu tentang pemberian ASI, hemat waktu, tergiur dengan kandungan susu
formula yang ditawarkan. Kebanyakan orang tua menilai pemberian susu formula hampir setara dengan
ASI dan dapat mencukupi kebutuhan gizi bayinya.

Kata Kunci : ASI eksklusif, ibu hamil
Abstract

Breast milk is the ideal food for babies, especially in the first month. Exclusive breastfeeding is
recommended for a period of time a minimum of six months. Until now ASI is still a the best nutrition for
babies, because of the composition of nutrients in it in a manner optimally able to guarantee growth and
development in intelligence baby. In addition, breast milk also contains immunological substances that
help protect babies from infections and disease attacks especially ages 4 to the first 6 months since the
birth of a baby. However in fact the use of breast milk until now has not been encouraging. Various
studies and observations show that today there are tendency to decrease breastfeeding and replace
breastfeeding with fomula milk in the community. An increase in the level of participation women in work
activities, improving communication and transportation facilities which facilitates the advertising of
formula milk and the wide distribution of milk formula, can be a tendency to decrease the willingness to
breastfeed and the duration of breastfeeding both in the countryside and in the cities.
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Many parents consider that a need baby's nutrition is not enough with just breast milk, so the baby needs
help by providing complementary foods. Feeding ASI companion in the form of formula milk among
parents has become commonplace, with various reasons given such as breast milk a little out, busy
mother, lack of knowledge about giving mother Breast milk, saving time, tempted by the content of
Sformula milk offered. Most parents consider formula feeding to be nearly equivalent Breast milk and can

meet the nutritional needs of the baby.

Keywords: Exclusive breastfeeding, pregnant mother

1. PENDAHULUAN

ASI eksklusif adalah pemberian ASI saja
kepada bayi dan tanpa pemberian
makanan tambahan lainnya selama enam
bulan pertama kelahiran dan dilanjutkan
sampai usia dua tahun. ASI eksklusif yang
diberikan pada 6 bulan pertama dapat
meningkatkan sistem kekebalan tubuh pada
bayi (Ojong, 2015).

ASI eksklusif yaitu air susu ibu yang
diberikan kepada bayi sampai 6 bulan tanpa
ditambahkan dengan makanan lain seperti
susu formula, jeruk, madu, air teh, air putih,
pisang, bubur susu, biskuit, dan lainnya.
Bayi yang diberikan ASI eksklusif dapat
terhindar dari berbagai penyakit. Bayi yang
sakit diberikan ASI secara eksklusif dapat
mempercepat proses penyembuhan. ASI
juga dapat membantu proses pertumbuhan
dan perkembangan kecerdasan. Bayi yang
tidak diberikan ASI secara eksklusif
mempunyai [Q (Intellectual Quotient) yang
lebih rendah, dibandingkan dengan bayi
yang diberikan ASI secara eksklusif. Hal ini

dikarenakan didalam ASI terdapat berbagai
macam nutrisi yang sangat dibutuhkan
dalam pertumbuhan otak yaitu berupa taurin,
laktosa, DHA, AA, Omega 3 dan Omega 6
(Kristiyanasari, 2011). Profil data kesehatan
Indonesia pada tahun 2014 menunjukkan
pemberian ASI eksklusif sebesar 52,3%
yang berarti hasil tersebut masih dibawah
target nasional yaitu sebesar 80%. Hasil
capaian pemberian ASI eksklusif masih
rendah karena kesadaran masyarakat dalam
mendorong peningkatan pemberian ASI
eksklusif masih relatif rendah (Kemenkes
RI,2013).

Pengetahuan ini berpengaruh terhadap
pemberian ASI  eksklusif. Ibu yang
mempunyai pengetahuan baik, maka ibu
memberian ASI secara eksklusif kepada
bayinya dan sebaliknya pengetahuan ibu
yang kurang dapat dipengaruhi oleh promosi
atau iklan produk susu formula yang
berpengaruh kepada ibu sehingga ibu lebih
tertarik untuk membeli susu formula

dibandingkan memberikan ASI secara
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eksklusif kepada bayinya. Selain itu, Roesli
(2004) menyatakan bahwa dukungan
keluarga merupakan faktor eksternal yang
paling  besar

keberhasilan  ASI

pengaruhnya

eksklusif.

terhadap
Adanya
dukungan keluarga terutama suami maka
akan berdampak pada peningkatan rasa
percaya diri atau motivasi dari ibu dalam
menyusui. Motivasi seorang ibu sangat
menentukan dalam pemberian ASI eksklusif
selama 6 bulan. Hasil penelitian Lestari
(2012) menunjukkan adanya hubungan yang
signifikan  pengetahuan ibu  dengan
pemberian ASI secara eksklusif. Ibu dengan
pengetahuan baik mengenai ASI eksklusif,
maka akan memberikan ASI secara eksklusif
kepada bayinya sementara ibu dengan
pengetahuan rendah disebabkan karena
dimana ibu telah memahami pentingnya ASI
eksklusif akan tetapi tidak menerapkannya
sehingga ibu tidak memberikan ASI secara
eksklusif kepada bayinya. Penyebab lainnya
dari kegagalan pemberian ASI eksklusif
yaitu pekerjaan seorang ibu. Ibu yang harus
bekerja setelah cuti dari melahirkan
menyebabkan ibu tidak dapat memberikan
ASI secara eksklusif sehingga menggantinya
dengan susu formula (Kementerian Negara

Pemberdayaan Perempuan RI, 2008).

2. METODE

Pengabdian kepada masyarakat yang
dilakukan pada kegiatan ini berupa
penyuluhan
“Pentingnya ASI Eksklusif di Rumah Sakit

kesehatan dengan tema

Umum Teungku Peukan Kabupaten Aceh
Barat Daya”. Media yang digunakan berupa
laptop, proyetor dan brosur. Penyuluhan ini
telah dilakukan di Rumah Sakit Umum
Teungku Peukan, pada hari Jumat tanggal 31
Maret 2019 dimulai pada pukul 10.00 Wib
s/d selesai di Aula Pertemuan Rumah Sakit
Teungku Peukan. Jumlah peserta
penyuluhan yang diberikan penyuluhan

sebanyak 20 orang ibu hamil.

3. HASIL DAN PEMBAHASAN

Pengabdian kepada masyarakat dalam
bentuk penyuluhan kesehatan dengan tema
Pentingnya ASI Eksklusif. Pembukaan acara
acara penyuluhan kesehatan dimulai pada
pukul 1000 Wib yang dibuka oleh
Chairanisa Anwar, S.ST., M.(K.M dengan
memaparkan materi tentang “Pentingnya
ASI Eksklusif bagi kehidupan anak”,
dipandu dengan Khalimatul Asra
(Mahasiswi Prodi D-IV Kebidanan) .
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;

Saat proses penyuluhan kesehatan

Gambar 1. Saat melakukan penyuluhan kesehatan

berlangsung, ibu hamil sangat antusias
dalam mendengarkan penyuluhan dan ada
ibu hamil yang mengajukan pertanyaan.
Setelah selesai pemaparan materi, pemateri
memilih 3 orang untuk dapat menjawab
pertanyaan dengan harapan apa yang telah
disampaikan tadi dapat di serap dengan baik
oleh para ibu hamil, yang selanjutkan ke 3
ibu hamil yang mampu menjawab
pertanyaan dari pemateri mendapatkan

hadiah (bingkisan).




Jurnal Pengabdian Masyarakat (Kesehatan) Vol. 1 No. 2 Oktober 2019
Universitas Ubudiyah Indonesia

Gambar 2. MC saat memandu penyuluhan

4. KESIMPULAN

Kegiatan Pengabdian Masyarakat
merupakan wujud kontribusi Dosen
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Ubudiyah dalam implementasi tridarma
perguruan tinggi. Kegiatan ini juga
diharapkan dapat meningkatkan derajat
kesehatan. Pengabdian yang telah
dilakukan dalam kegiatan ini berupa
penyuluhan dengan tema “Pentingnya
ASI  Eksklusif di Rumah Umum
Teungku Peukan Aceh Barat Daya”.

Penyuluhan ini diharapkan akan
menghasilkan target luaran yaitu 20 ibu
hamil  dengan  harapan  mampu

mengetahui apa yang dimaksud dengan

ASI eksklusif, pentingnya ASI, Cara
memperbanyak ASI.
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Abstrak

Angka kesakitan semakin hari semakin meningkat, salah satu penyebabnya adalah karena
kesalahan penggunaan obat. Masyarakat saat ini sudah mulai terbiasa dengan penggunaan
berbagai jenis obat-obatan dengan tujuan menyembuhkan penyakit, akan tetapi, masyarakat
masih mengkomsumsi obat dengan cara tidak benar. Salah satu cara pengelolaan obat yang baik
dan benar adalah dengan menerapkan program DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan, Simpan,
Buang) dan Tanya 5 O. Masyarakat harus bersikap cerdas saat memperoleh obat. Dengan adanya
kegiatan ini diharapkan pengunjung Lapangan Blang Padang kota Banda aceh dapat mengetahui
dan menggunakan obat dengan benar. Metode yang digunakan dalam kegiatan ini adalah
pemberian informasi tentang DAGUSIBU dan Tanya 5 O kepada penggunjung/peserta dengan
media yang digunakan adalag brosur yang diharapkan dapat meningkatkan pemahaman peserta
atas informasi yang disampaikan. Acara kegiatan sosialisasi ini berjalan lancar dan peseta
antusias dalam mendengarkan informasi yang disampaikan serta aktif bertanya terkait dengan
materi yang disampaikan. Sosialisasi ini mendukung program GeMa CerMat yaitu gerakan
Tanya obat yang mengajak masyarakat agar berperan aktif dalam mencari informasi terkait obat
yang digunakan.

Kata Kunci : DAGUSIBU, Tanya 5 O, Obat.
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Abstract

The morbidity rate is increasing day by day, one of the causes is due to the misuse of
drugs. People are now getting used to the use of various types of drugs with the aim of curing
diseases, however, people still consume drugs incorrectly. One way of managing drugs that is
good and correct is by implementing the DAGUSIBU program (Get, Use, Save, Discard) and
Ask 5 O. People have to be smart when they get drugs. With this activity, it is hoped that visitors
to the Blang Padang Field in the city of Banda Aceh can find out and use drugs properly. The
method used in this activity is the provision of information about DAGUSIBU and Question 5 O
to visitors / participants with the media used is a brochure which is expected to increase
participants' understanding of the information presented. This outreach activity went smoothly
and participants were enthusiastic in listening to the information presented and actively asked
questions related to the material presented. This socialization supports the GeMa CerMat
program, namely the Ask for drugs movement which invites the public to play an active role in
finding information related to the drugs used.

Keywords: DAGUSIBU, Question 5 O, drugs.
PENDAHULUAN

DAGUSIBU (Dapatkan, Gunakan,

Simpan, dan Buang) merupakan salah satu DEaien (DE) Sl G i e o]

. dengan benar. Obat dapat diperoleh di
program penggunaan dan penyimpanan obat

T S [T AT SR S apotek, supermarket dan toko obat berizin.

oleh Farmasis di seluruh Indonesia guna Uisiitle @Bl G =nsnn morsp, [me, GEpe

e T diperoleh di apotek. Pastikan Ada petugas

sehingga Masyarakat Indonesia saat ini e e L S e

Periksa nomor registrasi, Nama dan alamat
pabrik pembuat obat Apakah sudah

tercantum dengan jelas. Teliti dan lihatlah

tanggal kadaluarsa (Depkes RI, 2008).

sudah mulai terbiasa dengan penggunaan
berbagai jenis obat-obatan dengan tujuan
menyembuhkan  penyakit, mengontrol,
ataupun sebagai suplemen untuk
menunjang  aktifitas  sehari-hari. Akan

Gunakan (Gu) yaitu Gunakan obat

tetapi, masyarakat sekaran ini .
P y & dengan benar. Gunakanlah obat sesuai

mengkomsumsi obat dengan cara tidak

benar (Budiarti, 2007).

dengan petunjuk cara pakai yang telah
ditentukan AxB, Contoh A = berapa kali

sehari obat diminum dan B = jumlah obat
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yang diminum untuk Ix  minum.
Gunakanlah obat pada waktu yang tepat.
Apabila mengkonsumsi beberapa jenis
obat, coba lihatlah pemakaiannya apakah
diminum pada waktu yang sama atau

berbeda (Depkes RI, 2008).

Simpan (Si) yaitu Simpan obat
dengan benar. Simpan obat ditempat sejuk,
kering dan terhindar dari sinar matahari
langsung (di lemari es untuk obat yang ada
petunjuk khusus pada etiket atau kemasan
obat). Obat dalam bentuk cair (suspensi /
emulsi) jangan disimpan dalam lemari
pendingin. Simpan dalam kemasan aslinya
dan dalam wadah yang tertutup rapat.
Jangan mencampur tablet dan kapsul dalam
satu wadah. Obat luar dan obat minum harus
disimpan terpisah. Jauhkan dari jangkauan

anak-anak (Dominica, dkk, 2016).

Buang (Bu) yaitu Buang obat dengan
benar. Obat yang telah rusak tidak akan
bermanfaat, bahkan dapat menjadi racun
bagi tubuh. Ciri-ciri obat rusak adalah
Setelah lewat tanggal kadaluarsanya dan
Telah berubah warna, bau dan rasa. Cara
membuang obat yang benar yaitu dengan
keluarkan obat dari wadah aslinya kemudian
hancurkan obat tersebut (jika berbentuk

padat digerus, jika berbentuk cair diencerkan

lalu pendam / kubur dalam tanah (Maziyyah,
2015).

Tanya 5 O adalah pertanyaan-
pertanyaan yang wajib ditanyakan pasien
ketika menerima obat yaitu obat ini nama
dan kandungannya apa, obat ini apa
khsiatnya, obat ini berapa dosisnya, oabt ini
bagaimana penggunaannya, dan obat ini

apa efek sampingnya (Depkes RI, 2008).
METODELOGI PENELITIAN

Bentuk kegiatan pengabdian kepada
masyarakat ini  berupa sosialisasi
penggunaan obat yang benar (DAGUSIBU)
kepada pengunjung Lapangan Blang
padang, Banda Aceh. Kegiatan penyuluhan
ini dilaksanakan pada tanggal 5 Mei 2019
dimulai pada pukul 06.00 Wib s/d selesai.
Anggota pelaksana merupakan mahasiswi-
mahasiswi dari program studi S-1 Farmasi
Fakultas Ilmu Kesehatan Universitas
Ubudiyah indonesia. Penyuluhan dilakukan
dengan memberikan informasi tentang
penggunaan penggunaan obat yang benar
(DAGUSIBU) dan tanya 5 O kepada
pengunjung lapangan Blang Padang, Banda
Aceh. Penyuluhan dilakukan dengan media
bantu brosur, sehingga memudahkan peserta
untuk dapat memahami informasi yang

disampaikan.
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan Sosialisasi dilaksanakan
padahari minggu, tanggal 6 Mei 2019
dimulai pada pukul 06.00 WIB di lapangan
Blang Padang, Banda Aceh. Pengunjung
yang dating di lapangan Blang Padang,
Banda aceh adalah peserta kegiatan ini.
Pengunjung diberi informasi oleh tim
pelaksana tentang penggunaan obat yang

benar (Dagusibu) dan tanya 5 O.

X Al

=

Y pe

(5505
I {{{{{ (L

Gambar 1. Saat memberikan Informasi
penggunaan obat
Media yang digunakan adalah
Brosur. peserta sangat antusias dalam

mendengarkan informasi yang disampaikan

Gambar 2. Foto anggota pelaksana

dan peserta juga mengajukan beberapa
pertanyaan. Tim pelaksana memilih tiga

orang peserta yang memberikan respon
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terbaik saat proses pemberian informasi

KESIMPULAN

Kegiatan Pengabdian Masyarakat
merupakan wujud kontribusi Dosen Fakultas
[Imu Kesehatan Universitas Ubudiyah dalam
implementasi tridarma perguruan tinggi.
Kegiatan ini juga diharapkan dapat
meningkatkan derajat kesehatan. Pengabdian
yang telah dilakukan dalam kegiatan ini
berupa penyuluhan dengan tema
“Sosisalisasi Penggunaan obat yang benar
(Dagusibu) dan tanya 5 O di Lapangan
Blang Padang, Banda Aceh”. Penyuluhan ini
diharapkan akan menghasilkan target luaran
yaitu pengunjung Blang Padang, Banda aceh
dengan harapan mampu mengetahui
penggunaan obat yang benar dan cerdas
dengan memberikan pertanyaan tentang obat
yang diberikan.
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WASPADA PENYAKIT DIFTERI CEGAH DENGAN IMUNISASI LANJUTAN
PENTABIO PADA BALITA USIA 0-18 BULAN
BEWARE OF PREVIOUS DIFFERENT DISEASES WITH PENTABIO CONTINUED
IMMUNIZATION IN AGE 0-18 MONTHS
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Abstrak

Difteri masih menjadi masalah di dunia, South-East Asia Region (SEARO) merupakan wilayah
pembagian WHO dengan insiden difteri terbanyak di dunia setiap tahunnya. Indonesia menempati
urutan kedua insiden difteri terbanyak dibanding negara anggota SEARO lainnya. Untuk mencegah
angka kejadian difteri, pemerintah menargetkan pencapaian cakupan imunisasi dasar (DPT) dan
lanjutan. Imunisasi lanjutan pentabio dalam sistem kesehatan nasional merupakan salah satu bentuk
intervensi kesehatan yang sangat efektif dalam upaya menurunkan angka kematian bayi dan balita..
Setelah mendapatkan imunisasi dasar, anak akan mendapatkan imunisasi lanjutan atau ulang, imunisasi
ulangan diberikan untuk mempertahankan tingkat kekebalan di atas ambang perlindungan atau untuk
memperpanjang masa perlindungan.

Keywords : Difteri, Imunisasi Lanjutan Pentabio
Abstract

Diphtheria is still a problem in the world, South-East Asia Region (SEARO) is the WHO division
region with the most diphtheria incidents in the world each year. Indonesia ranks second most
diphtheria incidents compared to other SEARO member countries. To prevent diphtheria events, the
government is targeting the achievement of basic and advanced immunization coverage (DPT).
Continuing pentabio immunization in the national health system is one form of health intervention
that is very effective in efforts to reduce infant and under-five mortality rates. After getting basic
immunization, children will receive further or repeat immunizations, repeat immunizations are given
to maintain the level of immunity above the protection threshold. or to extend the period of protection.

Keywords: Diphtheria, Pentabio Advanced Immunization
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1. PENDAHULUAN

Imunisasi dalam sistem kesehatan
nasional merupakan salah satu  bentuk
intervensi kesehatan yang sangat efektif dalam
upaya menurunkan angka kematian bayi dan
balita. Dasar utama pelayanan kesehatan di
bidang preventif merupakan perioritas utama,
dengan melakukan imunisasi terhadap seorang
anak atau balita, tidak hanya memberikan
perlindungan pada anak lainnya, karena terjadi
tingkat imunitas umum, yang meningkat dan
mengurangi penyebaran infeksi (Ranuh dkk,
2011).

Imunisasi dalam pemberiannya terdiri
dari imunisasi dasar dan imunisasi lanjutan.
Imunisasi dasar adalah imunisasi awal yang
diberikan untuk mencapai pada kekebalan di
atas ambang perlindungan (imunisasi pada
bayi) yang meliputi BCG (Bacillus Calmette-
Guerin), DPT/HB-Hib (Difteri, Pertusis,
Tetanus, Hepatitis dan Haemophilus Influenza
Tipe B) 3 kali, polio 4 kali dan campak 1 kali.
Setelah mendapatkan imunisasi dasar, anak
akan mendapatkan imunisasi lanjutan atau
ulang, imunisasi ulangan diberikan untuk
mempertahankan tingkat kekebalan di atas
ambang perlindungan atau untuk
memperpanjang masa perlindungan (Lisnawati,
2013).

Imunisasi ulangan yang diberikan
meliputi hepatitis B (hepB-4) pada umur 10-12
tahun, DPT-4 diberikan pada umur 18-24
bulan, DPT-5/Td-5/TT dan campak diberikan
pada umur 5 tahun sampai dengan 7 tahun
(BIAS), Wanita Usia Subur (WUS) usia 15-39

tahun termasuk ibu hamil dan calon pengantin

(TT) (Ranuh dkk, 2011). Imunisasi ulangan
(revaksinasi) dari imunisasi dasar, diberikan
pada waktu-waktu tertentu dan juga diberikan
bila terdapat wabah yang berjangkit, atau bila
terdapat kontak dengan penyakit yang
bersangkutan (Maryunani, 2011).

Difteri masih menjadi masalah di
dunia, South-East Asia Region (SEARO)
merupakan wilayah pembagian WHO dengan
insiden difteri terbanyak di dunia setiap
tahunnya. Indonesia menempati urutan kedua
insiden difteri terbanyak dibanding negara
anggota SEARO lainnya (WHO, 2012).

Untuk mencegah angka kejadian
difteri, pemerintah menargetkan pencapaian
cakupan imunisasi dasar (DPT). Kemenkes
((2013) menargetkan pencapaian imunisasi
dasar DPT harus mencapai 80%. Sedangkan
WHO  (2012) dalam Utama  (2012)
menargetkan pencapaian cakupan imunisasi
dasar (DPT3) untuk wilayah KLB difteri, harus
mencapai 95% pada anak usia kurang dari 2
tahun di semua wilayah.

Pemerintah  melalui  kementerian
kesehatan juga telah memperkuat program
imunisasi dengan imunisasi
pentabio/pentavalen (DPT-HB-HiB) menjadi
vaksin pentavalen kedudukannya
menggantikan vaksin kombo (DPT-HB) yang
sekarang tidak ada lagi. Pemberian vaksin
pentabio/pentavalen (DPT-HB-HiB) sama
dengan vaksin kombo (DPT-HB) yaitu pada
umur bayi 2 bulan, 3 bulan, 4 bulan untuk
imunisasi dasar.

Untuk imunisasi lanjutan  vaksin

pentabio/pentavalen (DPT-HBHiB) diberikan
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pada umur anak paling cepat 18 bulan sampai 3
tahun. Jadi total vaksin pentavalen diberikan
sebanyak 4 kali di mana pemberian 1-3 di
vastus lateralis (sisi luar paha) kiri-kanan-kiri
secara IM. Pemberian ke-4 diberikan di deltoid
(lengan kanan atas) secara IM. Imunisasi
pentabio/pentavalen (DPT-HB-HiB) memiliki
manfaat mengurangi “kesakitan’ pada anak dan
memberikan kekebalan, serta mengurangi
risiko terhadap penyakit difteri, pertusis,
tetanus, hepatitis, pneumonia, meningitis,
rthinitis dan influenza, mempersingkat jadwal
imunisasi, yang semula 6 kali (3 kali DPT dan
3 kali Hepatitis B ), menjadi hanya butuh 3 kali
kunjungan (Kemenkes RI, 2013).

Kendala utama untuk keberhasilan
imunisasi bayi dan anak itu, karena rendahnya
kesadaran yang berhubungan dengan tingkat
pengetahuan dan tidak adanya kebutuhan
masyarakat pada imunisasi. Banyak anggapan
salah tentang imunisasi yang berkembang
dimasyarakat. Banyak pula orang dan kalangan
praktisi tertentu kawatir terhadap resiko dari
beberapa  vaksin. Masalah  pengertian,
pemahaman, kepatuhan ibu dalam program
program imunisasi bayinya tidak akan menjadi

halangan yang besar jika pendidikan dan

2. METODE

Pengabdian kepada masyarakat ini
mengambil lokasi di Wilayah Kerja Puskesmas
Lampasech Kota Banda Aceh, yang
diselenggarakan pada hari Selasa Tanggal 09
Juli 2019, yang dimulai pukul : 09.00 s/d 11.00

pengetahuan yang memadai tentang hal itu
diberikan (Ranuh dkk).

Pendidikan kesehatan pada hakikatnya
merupakan suatu  kegiatan atau usaha
menyampaikan pesan kesehatan kepada
masyarakat atau individu. Dengan harapan
bahwa dengan adanya pesan tersebut,
kelompok atau individu dapat memperoleh
pengetahuan tentang kesehatan yang lebih
baik. Pengetahuan tersebut pada akhirnya
diharapkan dapat berpengaruh terhadap
perilaku. Dengan kata lain dengan adanya
promosi kesehatan tersebut, diharapkan dapat
membawa akibat terhadap perubahan perilaku
dari sasaran. Didalam suatu proses pendidikan
kesehatan yang menuju tercapainya tujuan
promosi (Notoatmodjo, 2011).

Kepercayaan dan prilaku kesehatan
juga hal penting, karena penggunaan sarana
kesehatan oleh anak berkaitan erat dengan
prilaku dan kepercayaan ibu tentang kesehatan
dan mempengaruhi status imunisasi. Peran
seorang ibu pada program imunisasi sangatlah
penting, karena orang terdekat dengan bayi dan
juga anak adalah ibu. Pilihan memang ada
ditangan orang tua, tetapi bagaimanapun tugas
orang tua adalah untuk melindungi anaknya
(Notoatmodjo, 2011).

Wib di Posyandu Gp.Keudah Banda Aceh.
Peserta dari penyuluhan ini adalah ibu-ibu yang
memiliki bayi dan balita usia 0-18 bulan.
Bentuk kegiatan pengabdian kepada ibu-ibu
yang memiliki bayi dan balita usia 0-18 bulan
berupa penyuluhan kesechatan di Posyandu
Gp.Keudah Banda Aceh. dengan tema

“waspada penyakit difteri cegah dengan
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