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Universitas Bina Sehat PPNl bantuan hidup dasar. Pendidikan dan pelatihan bantuan hidup dasar orang care
giver informal 38 orang. Dalam pengabdian masyarakat ini, Pre test berupa
pengisian kuesioner pengetahuan dalam memberikan bantuan hidup dasar.
Selanjutnya diberikan intervensi berupa simulasi bantuan hidup dasar 2 kali
pertemuan. Setelah itu dilakukan post- test pengisian kuesioner. Selanjutnya
dilakukan analisa data dan Uji Wilcoxon Rank Test. Hasil pengabdian
masyarakat ini terdapat peningkatan pengetahuan care giver informal dalam
memberikan bantuan hidup dasar. Pemberian simulasi terbukti efektif
meningkatkan perilaku care giver informal dalam memberikan bantuan hidup
dasar pada lansia (Pv 0,000<0,05). Diharapkan tenaga kesehatan menggunakan
metode simulasi sebagai salah satu metode yang efektif. Pemberian simulasi
bantuan hidup dasar ini dapat dikembangkan lebih lanjut melalui study kasus
secara bervariatif.
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PENDAHULUAN

Kegawatdaruratan dapat terjadi di mana saja, kapan saja tanpa peringatan, karena
kondisi ini tidak direncanakan, sehingga sangat penting bagi setiap orang dalam suatu
komunitas untuk mempersiapkan apa yang harus dilakukan dan bagaimana bereaksi ketika
menghadapi situasi seperti itu (Yasin et al., 2020). Henti jantung memiliki tingkat kematian
sangat tinggi pada lansia. Umumnya henti jantung mendadak pada lansia disebabkan
aritmia, penyakit jantung koroner dan perubahan pada struktur jantung akibat penyakit
tertentu. Henti jantung terjadi ketika jantung berhenti secara tiba-tiba. Akibatnya, aliran
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darah ke seluruh tubuh ikut berhenti. Jika tidak segera ditangani, henti jantung
mendadak berpotensi menyebabkan kematian hanya dalam hitungan menit (Kementrian
Kesehatan Republik Indonesia, 2019).

Serangan jantung mendadak menjadi penyebab utama kematian diluar rumah sakit
dan dirumah sakit. Insiden henti jantung di Amerika mencapai 359.400 orang dan
merupakan keadaan gawat darurat (Yasin et al., 2020). Kematian terjadi biasanya pada fase
gawat darurat (golden period). Kematian ini disebabkan oleh tingkat keparahan, kurang
memadainya peralatan, belum adanya sistem yang terpadu dan kurangnya ketrampilan
dalam penanggulangan darurat yang masih kurang. Keadaan seseorang yang menjadi
korban dapat semakin memburuk dan bahkan berujung kematian apabila tidak ditangani
secara cepat. Pertolongan yang tepat dalam menangani kasus kegawat daruratan adalah
Basic Life Support (Bantuan Hidup Dasar) menentukan keselamatan seseorang (Buamona
et al,, 2019), (Dahlan et al., 2014).

Ketika situasi darurat terjadi, keberadaan tenaga medis yang belum hadir atau
terlambat dapat menyebabkan korban kehilangan nyawa tanpa adanya pertolongan awal.
Untuk itulah, keahlian dan pengetahuan mengenai Bantuan Hidup Dasar (BHD) menjadi
sangat penting. Hal ini mengharuskan memahami teknik-teknik dasar yang dapat
menyelamatkan korban dalam berbagai situasi bencana atau kecelakaan yang sering
ditemui dalam kehidupan sehari-hari (Alamsyah, 2022). BHD mengacu pada mempertahankan
jalan nafas, mendukung pernapasan dan sirkulasi seseorang tanpa peralatan apa pun. Hal
ini perlu memperhatikan tanda-tanda serangan jantung, stroke, obstruksi jalan napas, dan
pelaksanaan resusitasi jantung paru (RJP) serta penggunaan automated external
defibrillator (AED) (Sheeraz et al., 2020).

Seorang caregiver informal dapat berperan dalam memberikan pertolongan
pertama pada lansia yang mengalami kegawadaruratan penurunan kesadaran sehingga
dapat mengurangi keluhan lansia akibat penyakit, mencegah komplikasi dan kecelakaan,
mencegah kematian dan mempertahankan/meningkatkan kualitas hidup yang optimal
hingga akhir hayatnya. Penolong pertama terutama care giver informal (keluarga) perlu
memahami cara memberikan bantuan hidup dasar untuk meningkatkan angka
kelangsungan hidup (Kementrian Kesehatan Republik Indonesia, 2019). Oleh karena itu
pengetahuan tentang BHD menjadi penting bagi care giver informal, agar bisa memberikan
bantuan pada saat kondisi darurat.

Kegiatan pengabdian Masyarakat dilakukan di Kecamatan Trowulan wilayah kerja
UPTD Puskesmas Trowulan. Kecamatan Trowulan terletak dibagian barat Kabupaten
Mojokerto, yang berbatasan dengan Kab. Jombang. Trowulan terletak di jalan nasional yang
menghubungkan Surabaya—Solo—Yogyakarta.Trowulan merupakan situs kuno yang diduga
kuat sebagai pusat kerajaan Majapahit sehingga wilayah ini ditetapkan sebagai cagar
budaya nasional (BPS, 2023).

EZRA SCIENCE BULLETIN | Vol. 2, No. 2 (July- December) 2024
718


https://id.wikipedia.org/wiki/Surabaya
https://id.wikipedia.org/wiki/Kota_Surakarta
https://id.wikipedia.org/wiki/Kota_Yogyakarta

Gambar 1. Peta Lolasi Pengabdian Kepada Masyarakat

Masyarakat Trowulan sangat menjunjung tinggi budaya. Nilai-nilai kultural tersebut
menjiwai sistem dan kegiatan di masyarakat. Masyarakat menganggap lansia sebagai
sesepuh yang dihormati dan lansia dirawat dengan tinggal bersama keluarga sampai ahir
hidupnya, sehingga keluarga adalah support sistem terdekat pada lansia. Care giver
informal (keluarga lansia) di Kecamatan Trowulan belum pernah mendapatkan pelatihan
mencegah dan menangani henti nafas melalui BHD. Berdasarkan latar belakang diatas,
penulis tertarik melakukan pengabdian Masyarakat terkait Pendidikan dan pelatihan
tentang Bantuan Hidup Dasar (BHD) pada care giver informal.

METODE

Transfer IPTEKS yang dilakukan Tim Pelaksana PKM dilakukan pada mitra dilakukan
melalui metode ceramah, diskusi, praktik/simulasi. Peserta pendidikan dan pelatihan
Bantuan Hidup Dasar (BHD) adalah care giver informal atau keluarga yang merawat lansia
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yang berjumlah 38 peserta di wilayah kerja UPTD Puskesmas Trowulan. Adapun rencana
kegiatan PKM dijabarkan sebagai berikut:

No Uraian Kegiatan Lokasi Waktu Sarana Jumlah Partisipasi Mitra
Peserta
1. Observasi mitra Desa November Catatan Memberikan data
2023
2. Perijinan dan Desa Desember Catatan Menyiapkan
Sosialisasi 2023 lokasi, terlibat
kegiatan dalam kegiatan
sosialisasi
3. Menyusun media  Desa Januari 2023 Flip chart, 38 terlibat dalam
edukasi catatan ATK penyusunan
kegiatan
4, Pre test: Desa Januari 2023 Form 38 Menyiapkan
pengetahuan care penilaian lokasi, terlibat
giver informal dalam
(keluarga lansia) penyusunan
kegiatan
5. Pendidikan dan Desa Januari 2023 Catatan 38 Menyiapkan
Pelatihan BHD lokasi, terlibat

dalam kegiatan
pendidikan dan
pelatihan BHD

6. Post test: Desa Januari 2023 Form 38 Menyiapkan
pengetahuan care penilaian lokasi, terlibat
giver informal supervisi dalam kegiatan

(keluarga lansia)

Berikut gambar pelaksanaan kegiatan:

Gambar 2. Kegiatan PKM Pendidikan dan pelatihan BHD
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HASIL

Mekanisme kerja selama pelaksanaan program ini pertama-tama adalah tim
pengusul terjun langsung ke lapangan dan melihat kondisi serta permasalahan yang
dihadapi oleh mitra. Kemudian setelah program PKM ini disetujui, tim pengusul diskusi
untuk membuat workplan (rencana kerja), yang berupa nama kegiatan serta waktu
pelaksanaan. Dimana masing-masing kegiatan akan terdapat penanggung jawab, sehingga
kegiatan sesuai dengan yang telah ditentukan. Selama pelaksanaan tim pengusul selalu
berkoordinasi dengan mitra, sehingga dalam prosesnya mitra memahami dan dapat
menjalankan secara mandiri atas teknologi yang telah ditransfer melalui kegiatan
workshop/pelatihan BHD, pendampingan secara intensif dari masing-masing kegiatan.
Adapun hasil pengabdian masyarakat sebagai berikut:

Tabel 1 Pengetahuan Care Giver Informal (Keluarga Lansia) Sebelum dan
Sesudah Diberikan Pendidikan dan Pelatihan Bantuan Hidup dasar (BHD)

Sebelum Sesudah
f % f % Pv
Pengetahuan Baik 10 26 31 81,5
Cukup 18 48 7 18,5 0,000
Kurang 10 26 0 0
Jumlah 38 100 38 100

Pengetahuan care giver informal (keluarga lansia) sesudah diberikan pendidikan dan
pelatihan BHD meningkat menjadi sebagian besar baik yaitu sebanyak 31 responden
(81,5%)

Pemberian edukasi melalui simulasi terbukti efektif meningkatkan perilaku care
giver informal dalam memberikan bantuan hidup dasar pada lansia. Berdasarkan uji
wilcoxon diperoleh terjadi peningkatan perilaku baik dalam memberikan bantuan hidup
dasar yaitu sebanyak 71,2%, dengan rata-rata peringkat: 23,5, perilaku pada positif rank
sebanyak 46 responden. Hasil penelitian Pvalue 0,000 < 0,05 artinya ada pengaruh
pemberian simulasi terhadap perilaku care giver informal dalam memberikan Bantuan
Hidup dasar (BHD) (Hidayati et al., 2024). Hal ini sejalan dari hasil beberapa penelitian bahwa
ada pengaruh Pendidikan kesehatan tentang Bantuan Hidup dasar (BHD) terhadap Tingkat
pengetahuan (Susilo et al.,, 2022); (Ghozali et al., 2023); (Milindasari & Juniah, 2022);
(Purwanti & Ningrum, 2023); (Dwitanta & Yusuf, 2023). Seseorang yang mendapatkan
informasi lebih banyak akan menambah luas pengetahuannya. Pendidikan kesehatan dapat
meningkatkan pengetahuan menjadi lebih baik.
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SIMPULAN

Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat (PKM) sudah dilakukan berupa
pendidikan dan pelatihan tentang Bantuan Hidup Dasar (BHD) pada lansia dengan
penurunan kesadaran. Pendidikan dan pelatihan diberikan pada care giver informal yaitu
pada keluarga yang merawat lansia. Penilaian pre dan pos tes diberikan pada keluarga
lansia untuk menilai pengetahuan BHD. Materi BHD diberikan melalui metode ceramah,
diskusi, simulasi/demonstrasi untuk memudahkan pemahaman peserta. Evaluasi dilakukan
untuk mengukur pengetahuan keluarga lansia sebelum dan sesudah kegiatan. Hasil dari
kegiatan PKM efektif meningkatkan pengetahuan keluarga sebanyak 81,5% %. Pendidikan
kesehatan dapat meningkatkan pengetahuan care giver informal tentang Bantuan Hidup
Dasar (BHD).
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