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RINGKASAN

Dalam menghadapi adaptasi kebiasaan baru menuju masyarakat yang produktif dan aman
terhadap Corona Virus Disease 2019 (COVID-19), diperlukan penataan penyelenggaraan
berbagai kegiatan dengan prioritas kesehatan masyarakat. Seluruh pelaksana program
kesehatan masyarakat mulai dari tingkat pusat hingga kabupaten/kota harus terus
meningkatkan upaya promotif dan preventif agar masyarakat dapat berperilaku bersih dan
sehat di era pandemi ini. Saat ini masyarakat mulai dilakukan upaya untuk menyadari akan
pentingnya berperilaku hidup bersih dan sehat untuk mencegah penularan COVID-19. Oleh
karena itu, diperlukan suatu tindakan promotif dalam kesehatan kepada masyarakat karena
masyarakat memiliki peran penting dalam memutus mata rantai penularan COVID-19 agar
tidak menimbulkan sumber penularan baru atau cluster baru pada tempat-tempat dimana
terjadinya pergerakan orang, interaksi antar manusia dan berkumpulnya banyak orang.
Masyarakat harus dapat beraktivitas kembali dalam situasi pandemi COVID-19 dengan
beradaptasi pada kebiasaan baru yang lebih sehat, lebih bersih, dan lebih taat, yang
dilaksanakan oleh seluruh komponen yang ada di masyarakat serta memberdayakan semua
sumber daya yang ada. Peran masyarakat untuk dapat memutus mata rantai penularan
COVID-19 (risiko tertular dan menularkan) harus dilakukan dengan menerapkan protokol
kesehatan. Peningkatan pengetahuan dari nilai rata-rata pretes ke nilai rata-rata postes
sebesar 13%, hal ini menunjukkan suatu peningkatan yang cukup baik dikarena sebelum
penyuluhan pengetahuan yang kurang terkait kiat sehat selama pandemi dan setelah
penyuluhan terjadi peningkatan wawasan terkait materi penyuluhan. Pada masa pandemi
covid-19 penting penyuluhan terkait materi “Tetap sehat Selama Pandemi” bermanfaat dan
perlu dilakukan berkelanjutan guna membantu mencegah penularan penyakit,

meningkatkan produktivitas masyarakat serta meningkatkan taraf hidup masyarakat

Kata Kunci: adaptasi kebiasaan baru, COVID-19, promotif



PRAKATA

Puji syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa atas rahmat dan karunia-Nya
atas terlaksananya kegiatan “Peningkatan Kepedulian Masyarakat Dalam Menghadapi
Adaptasi Kebiasaan Baru Melalui Promosi Kesehatan Pada Masa Pandemi Covid-
19 terlaksana dengan baik dan lancar serta sampai terselesaikannya laporan akhir. Laporan
akhir PKM dibuat sebagai pertanggungjawaban secara tertulis kegiatan yang didanai oleh

DPPM Universitas Tarumanagara tahun 2020.

Kegiatan bakti kesehatan ini terselenggara atas kerja keras semua pihak yang telah
memberikan dukungan moril maupun materil. Kami mengucapkan banyak terima kasih,
khususnya kepada:
a. Yayasan Tarumanagara, baik Pimpinan (Pembina, Pengawas dan pengurus) yang
mendukung kegiatan pengabdian masyarakat di Untar
b. Rektor Universitas Tarumanagara
c. Ketua LPPM UNTAR Jap Tji Beng,PhD
d. Dekan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara Dr. dr. Meilani Kumala,
MS,SpGK (K) beserta Wadek
e. Dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara
f. Warga Kelurahan Tomang yang berpartisipasi
g. Pihak lain yang tidak dapat kami sebutkan satu persatu, yang telah membantu

terwujudnya kegiatan bakti kesehatan .
Semoga laporan akhir ini dapat memberikan gambaran tentang kegiatan bakti kesehatan FK
UNTAR. Mohon maaf atas segala kekurangan yang terjadi. Atas perhatian dan kerjasama

semua pihak, kami ucapkan terima kasih

Jakarta, Januari 2021

Panitia
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BAB |
PENDAHULUAN

1.1 Analisa Situasi

Covid-19 saat ini menjadi permasalahan dunia yang serius dengan jumlah kasusnya
yang selalu mengalami peningkatan setiap harinya. Covid-19 dapat menyerang setiap
orang tanpa memandang usia maupun jenis kelamin dan sudah dikategorikan sebagai
pandemi global (WHO,2020). Penambahan jumlah kasus Covid-19 berlangsung cukup
cepat dan sudah terjadi penyebaran ke luar wilayah Wuhan dan negara lain, sampai
dengan 16 Februari 2020, secara global dilaporkan 51.857 kasus konfimasi di 25 negara
dengan 1.669 kematian (CFR 3,2%). (WHO,2020). Pada tanggal 30 Januari 2020,
WHO menetapkan COVID-19 merupakan Public Health Emergency of International
Concern (PHEIC)/ Kedaruratan Kesehatan Masyarakat Yang Meresahkan Dunia
(KKMMD) (CDC,2020).

Dalam menghadapi pandemi COVID-19 maka negara diseluruh dunia telah
menerapkan berbagai kebijakan kesehatan dan sosial kemasyarakatan seperti
Pembatasan Sosial Berskala Besar (PSBB), Sosial Distancing, penutupan kegiatan
perekonomian, kebijakan sekolah dan bekerja secara daring di rumah serta karantina
wilayah. (WHO,2020)

Sejak Maret 2020, Indonesia dihadapkan dengan tantangan pandemic Covid 19.
Beberapa kebijakan diberlakukan mulai dengan tanggap darurat serta pembatasan
sosial berskala besar (PSBB). Tentu saja kondisi ini berdampak pada pelaksanaan
program kesehatan masyarakat di sejumlah daerah. Seluruh pelaksana program
Kesehatan masyarakat mulai dari tingkat pusat hingga kabupaten/kota harus terus
meningkatkan upaya promotif dan preventif agar masyarakat dapat berperilaku bersih
dan sehat di era pandemi ini. Saat ini masyarakat mulai dilakukan upaya untuk
menyadari akan pentingnya berperilaku hidup bersih dan sehat untuk mencegah

penularan covid 19. (Kemenkes,2020)

Dalam menghadapi adaptasi kebiasaan baru menuju masyarakat yang produktif dan
aman terhadap Corona Virus Disease 2019 (COVID-19), diperlukan penataan
penyelenggaraan berbagai kegiatan dengan prioritas kesehatan masyarakat. Tempat dan
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fasilitas umum merupakan salah satu lokus masyarakat beraktivitas yang akan
mendukung keberlangsungan perekonomian, namun berpotensi menjadi lokus
penyebaran COVID-19 sehingga diperlukan protokol kesehatan dalam pelaksanaan
kegiatan di tempat dan fasilitas umum. (Kemenkes,2020).

COVID-19 ditularkan melalui kontak dekat dan droplet, bukan melalui transmisi udara.

Orang-orang yang paling berisiko terinfeksi adalah mereka yang berhubungan dekat

dengan pasien COVID-19 atau yang merawat pasien COVID-19. Berdasarkan keadaan

di atas perlu dilakukan tindakan pencegahan dan mitigasi merupakan kunci penerapan

di pelayanan kesehatan dan masyarakat. Langkah-langkah pencegahan yang paling

efektif di masyarakat

meliputi:

» melakukan kebersihan tangan menggunakan hand sanitizer jika tangan tidak terlihat
kotor atau cuci tangan dengan sabun jika tangan terlihat kotor;

« menghindari menyentuh mata, hidung dan mulut;

+ terapkan etika batuk atau bersin dengan menutup hidung dan mulut dengan lengan
atas bagian dalam atau tisu, lalu buanglah tisu ke tempat sampabh;

+ pakailah masker medis jika memiliki gejala pernapasan dan melakukan kebersihan
tangan setelah membuang masker;

+ menjaga jarak (minimal 1 m) dari orang yang mengalami gejala gangguan
pernapasan.
23

Upaya untuk untuk menghadapi pandemi covid-19 maka diperlukan suatu tindakan
promotif dalam kesehatan pada masyarakat karena masyarakat memiliki peran penting
dalam memutus mata rantai penularan COVID-19 agar tidak menimbulkan sumber
penularan baru/cluster pada tempat-tempat dimana terjadinya pergerakan orang,
interaksi antar manusia dan berkumpulnya banyak orang. Masyarakat harus dapat
beraktivitas kembali dalam situasi pandemi COVID-19 dengan beradaptasi pada
kebiasaan baru yang lebih sehat, lebih bersih, dan lebih taat, yang dilaksanakan oleh
seluruh komponen yang ada di masyarakat serta memberdayakan semua sumber daya
yang ada. Peran masyarakat untuk dapat memutus mata rantai penularan COVID-19
(risiko tertular dan menularkan) harus dilakukan dengan menerapkan protokol
kesehatan. (Kemenkes,2020)



BAB 2
SOLUSI PERMASALAHAN DAN LUARAN

2.1 Solusi Permasalahan

Upaya perlindungan kesehatan masyarakat merupakan kegiatan yang harus dilakukan oleh
semua komponen yang ada di masyarakat guna mencegah dan mengendalikan penularan
COVID-19. Untuk menghadapi pandemi Covid-19 serta penularan COVID-19 di tempat
dan fasilitas umum yang cepat maka perlu pencegahan (prevent) yaitu kegiatan promosi
kesehatan (promote) dilakukan melalui sosialisasi, edukasi, dan penggunaan berbagai media
informasi untuk memberikan pengertian dan pemahaman bagi semua orang, serta

keteladanan dari pimpinan, tokoh masyarakat, dan melalui media mainstream.

Berdasarkan permasalahan di atas maka kami tertarik untuk melakukan kegiatan
penyuluhan terkait langkah promosi kesehatan menghadapi pandemi covid-19. Kegiatan
ini dilakukan bertujuan untuk memberikan edukasi terkait menghadai tatanan hidup baru
menghadapi pandemic Covid-19. Target dari kegiatan ini adalah masyarakat khususnya
daerah Tomang yang merupakan daerah binaan FK UNTAR serta daerah Tomang termasuk
dalam zona merah Covid. Tujuan kegiatan ini untuk mencegah penularan COVID-19 terjadi
melalui droplet yang dapat menginfeksi manusia ke dalam tubuh melalui hidung, mulut, dan
mata. Prinsip pencegahan penularan COVID-19 pada masyarakat dilakukan dengan
menghindari masuknya virus melalui ketiga pintu masuk tersebut dengan beberapa
tindakan, seperti:

1. Menggunakan alat pelindung diri berupa masker yang menutupi hidung dan mulut hingga
dagu, jika harus keluar rumah atau berinteraksi dengan orang lain yang tidak diketahui
status kesehatannya (yang mungkin dapat menularkan COVID-19). Apabila
menggunakan masker kain, sebaiknya gunakan masker kain 3 lapis.

2. Membersihkan tangan secara teratur dengan cuci tangan pakai sabun dengan air mengalir
atau menggunakan cairan antiseptik berbasis alkohol/handsanitizer. Selalu menghindari
menyentuh mata, hidung, dan mulut dengan tangan yang tidak bersih (yang mungkin
terkontaminasi droplet yang mengandung virus).

3. Menjaga jarak minimal 1 meter dengan orang lain untuk menghindari terkena droplet
dari orang yang bicara, batuk, atau bersin, serta menghindari kerumunan, keramaian, dan
berdesakan. Jika tidak memungkinkan melakukan jaga jarak maka dapat dilakukan
berbagai rekayasa administrasi dan teknis lainnya. Rekayasa administrasi dapat berupa
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pembatasan jumlah orang, pengaturan jadwal, dan sebagainya. Sedangkan rekayasa
teknis antara lain dapat berupa pembuatan partisi, pengaturan jalur masuk dan keluar,
dan lain sebagainya.

4. Meningkatkan daya tahan tubuh dengan menerapkan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
(PHBS) seperti mengkonsumsi gizi seimbang, aktivitas fisik minimal 30 menit sehari dan
istirahat yang cukup (minimal 7 jam), serta menghindari faktor risiko penyakit. Orang
yang memiliki komorbiditas/penyakit penyerta/kondisi rentan seperti diabetes,
hipertensi, gangguan paru, gangguan jantung, gangguan ginjal, kondisi
immunocompromised/penyakit autoimun, kehamilan, lanjut usia, anak-anak, dan lain

lain, harus lebih berhati-hati dalam beraktifitas di tempat dan fasilitas umum.

Manfaat dari kegiatan ini masyarakat bertambah wawasan serta pengetahuan dalam pola
hidup sehat serta masyarakat melakukan perubahan pola hidup dengan tatanan dan adaptasi
kebiasaan yang baru (new normal) agar dapat hidup produktif dan terhindar dari penularan
COVID-19. Kedisiplinan dalam menerapkan prinsip pola hidup yang lebih bersih dan sehat
merupakan kunci dalam menekan penularan COVID-19 pada masyarakat, sehingga
diharapkan wabah COVID-19 dapat segera berakhir.

2.2 Luaran Kegiatan
Tabel 1. Target Luaran

No. Jenis Luaran Keterangan

Luaran Wajib

1 | Publikasi ilmiah pada jurnal ber ISSN atau Minimal draft

2 | Prosiding dalam Temu ilmiah Minimal draft

Luaran Tambahan (boleh ada)

3 | Hak Kekayaan Intelektual (HKI) Minimal draft pendaftaran
4 | Buku ber ISBN Minimal draft daftar isi
5 | Video kegiatan Berupa video kegiatan




BAB 3
METODE PELAKSANAAN

3.1 Tahapan/langkah-langkah solusi bidang
Upaya perlindungan kesehatan masyarakat merupakan kegiatan yang harus dilakukan
oleh semua komponen yang ada di masyarakat guna mencegah dan mengendalikan
penularan COVID-19. Untuk menghadapi pandemi Covid-19 serta penularan COVID-
19 di tempat dan fasilitas umum yang cepat maka perlu pencegahan (prevent) yaitu
kegiatan promosi kesehatan (promote) dilakukan melalui sosialisasi, edukasi, dan
penggunaan berbagai media informasi untuk memberikan pengertian dan pemahaman
bagi semua orang, serta keteladanan dari pimpinan, tokoh masyarakat, dan melalui

media mainstream.

Berdasarkan permasalahan di atas maka kami tertarik untuk melakukan kegiatan
penyuluhan terkait langkah promosi kesehatan menghadapi pandemi covid-19.
Kegiatan ini dilakukan bertujuan untuk memberikan edukasi terkait menghadai tatanan
hidup baru menghadapi pandemic Covid-19. Target dari kegiatan ini adalah masyarakat
khususnya daerah Tomang yang merupakan daerah binaan FK UNTAR serta daerah

Tomang termasuk dalam zona merah Covid.

3.2. Partisipasi Mitra

Berdasarkan survey didapatkan beberapa permasalahan yang dihadapi. Maka
dilakukan persiapan yaitu menyiapkan materi kegiatan PKM, melakukan penyuluhan
dan tanya jawab. Tim pengabdian membuat kuisioner penilaian dengan memberikan
pretest dan post test, pelaksanaan penyuluhan. Evaluasi dilakukan untuk mengetahui
sejauh mana efektivitas program ini untuk mencapai tujuan kegiatan yang telah
dicanangkan. Adapun aspek yang dievaluasi meliputi: efektvitas pelaksanaan dilihat
dari: manfaat kegiatan, tingkat pengetahuan dan pemahaman terkait materi penyuluhan.
Manfaat dari kegiatan ini masyarakat bertambah wawasan serta pengetahuan dalam
pola hidup sehat serta masyarakat melakukan perubahan pola hidup dengan tatanan dan
adaptasi kebiasaan yang baru (new normal) agar dapat hidup produktif dan terhindar
dari penularan COVID-19. Kedisiplinan dalam menerapkan prinsip pola hidup yang
lebih bersih dan sehat merupakan kunci dalam menekan penularan COVID-19 pada
masyarakat, sehingga diharapkan wabah COVID-19 dapat segera berakhir.



3.3 Uraian kepakaran dan tugas masing-masing anggota tim
Pengusul kegiatan PKM adalah dosen-dosen Fakultas Kedokteran Universitas
Tarumanagara yang berasal dari berbagai disiplin ilmu; dr. Novendy, MKK dari bagian
ilmu kesehatan masyarakat dr. Susy olivia Lontoh, M. Biomed bagian Ilmu Fisiologi.
Dengan kompetensi sebagai dokter dengan keahlian yang berbeda-beda diharapkan
dapat saling melengkapi dalam terlaksananya kegiatan ini, sehingga mampu mencapai

target yang diharapkan.

Dengan kompetensi sebagai dokter dengan keahlian yang berbeda-beda diharapkan

dapat saling melengkapi dalam terlaksananya kegiatan ini, sehingga mampu mencapai

target yang diharapkan yaitu anak TK mendapatkan pelatihan, penyuluhan serta

menambah wawasan pengetahuan dibidang kesehatan. Kegiatan bakti kesehatan akan

dilakukan oleh tenaga medis yaitu dokter-dosen FK UNTAR dibantu mahasiswa serta

partisipasi karyawan FK UNTAR untuk membantu sarana dan prasarana agar kegiatan

ini dapat berlangsung.

Ketua bertugas:

1. Mencari Mitra yang bersedia untuk menerima kami dalam melakukan pengabdian
kepada masyarakat.

2. Melakukan survei kepada Mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka
hadapi, terkait dengan bidang kami.

3. Mencari solusi untuk mengatasi permasalahan Mitra.

4. Berkomunikasi dengan mitra untuk kelancaran kegiatan pengabdian kepada

masyarakat.

Mengkoordinir pembuatan proposal yang ditujukan ke DPPM.

Menyerahkan proposal ke DPPM.

Mengkoordinir pembuatan materi yang akan diberikan kepada Mitra.

Mengkoordinir persiapan awal pembekalan kepada Mitra.

© o N o O

Mengkoordinir pembelian perlengkapan yang akan digunakan di lokasi Mitra
maupun yang akan digunakan dalam pelaporan kegiatan pengabdian kepada
masyarakat.

10. Mengkoordinir persiapan akhir pembekalan kepada Mitra.

11. Mengkoordinir pelaksanaan kegiatan pembekalan di Mitra sesuai dengan jadwal
kegiatan.

12. Mengkoordinir pembuatan laporan kemajuan untuk monitoring dan evaluasi.



13.

14.

15.

16.

17.

Menyerahkan laporan kemajuan ke DPPM sekaligus hadir saat pelaksanaan
monitoring dan evaluasi.

Mengkoordinir pembuatan modul, laporan akhir, dan laporan pertanggungjawaban
keuangan.

Menyerahkan laporan akhir untuk ditandatangani oleh Dekan Fakultas Ekonomi
Universitas Tarumanagara.

Menyerahkan laporan akhir, laporan pertanggungjawaban keuangan, modul,
logbook, maupun CD vyang berisi laporan kegiatan dan laporan
pertanggungjawaban keuangan ke DPPM.

Mengkoordinir pembuatan paper, yang akan diseminarkan di Senapenmas ataupun

forum lainnya, dan poster untuk Research Week.

Anggota bertugas:

1.

N o oA W N

Melakukan survei kepada mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka
hadapi, terkait dengan bidang kami.

Membantu ketua membuat proposal.

Membantu ketua untuk membuat materi pembekalan.

Memperbanyak materi pembekalan yang akan diberikan kepada Mitra.
Menyiapkan konsumsi saat pelaksanaan.

Bersama dengan anggota 2 memberikan pembekalan kepada Mitra.

Bersama dengan ketua membuat laporan kemajuan dan hadir saat pelaksanaan
monitoring dan evaluasi.

Bersama dengan ketua membuat modul, laporan akhir, dan paper.

Anggota 2

1.

Melakukan survei kepada mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka
hadapi, terkait dengan bidang kami.

Membantu ketua membuat proposal.

Membantu ketua untuk membuat materi pembekalan.

Bersama dengan anggota 1 membuat daftar perlengkapan apa saja yang diperlukan
saat pelaksanaan dan untuk pelaporan kegiatan.

Mendokumentasikan pelaksanaan pembekalan kepada Mitra.

Bersama dengan anggota 1 memberikan pembekalan kepada Mitra.



7. Bersama dengan ketua membuat laporan kemajuan dan hadir saat pelaksanaan
monitoring dan evaluasi serta membuat modul, laporan pertanggungjawaban

keuangan, dan poster.



BAB 4
HASIL DAN LUARAN YANG DI CAPAI

4.1 Kegiatan Panitia Bakti Kesehatan
1. Susunan Acara Kegiatan
Susunan acara pada kegiatan bakti kesehatan dapat dilihat pada tabel 2.
Tabel 2. Susunan acara kegiatan
Wakw (WIB) - Kegiatan

12.45-13.00 Persiapan dan pretes

13.00 - 13.30 Penyampaian materi mengenai stress menghadapai pandemi
(Tim bakti kesehatan yang lain)
13.30 - 14.00 Sesi tanya jawab

14.00 — 14.45 Penyampaian materi mengenai hidup sehat selama pandemi
14.45-15.15 Sesi tanya jawab
15.15-15.30 Pos Test

2. Skema Alur Pelaksanaan

Penyuluhan dilakukan dengan sistem daring dikarenakan pada pelaksanaan bakti kesehatan
masih terjadi pandemi penyakit Covid-19. Peserta bakti kesehatan yang sudah terdaftar
diberikan link zoom sehingga dapat mengikuti acara penyuluhan. Hanya peserta yang sudah
daftar yang diijinkan untuk mengikuti kegiatan penyuluhan.

4.2. Luaran dan Target Pencapaian

1. Mekanisme Pendaftaran Kegiatan Bakes

Peserta yang ingin mengikuti kegiatan bakti kesehatan, sebelumnya harus dilakukan
pendaftaran terlebih dahulu. Hal ini dikarenakan dibatasi jumlah peserta hanya sebanyak 40
orang. Pendaftaran dibuka satu minggu sebelum kegiatan bakti kesehatan. Pendaftaran
dilakukan dengan menggunakan formulir pendaftaran elektronik yang tautannya
pendaftaran disampaikan melalui flyer. Flyer akan disebarkan di kelompok masyarakata
yang menjadi sasaran pada kegiatan bakti kesehatan ini oleh tim. Peserta yang telah daftar
kemudian diminta untuk bergabung dengan grup whatsapp yang telah dipersiapkan tim

untuk mempermudah komunikasi.
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Gambar 1. Bentuk Flyer kegiatan bakti kesehatan

2. Rangkaian Pelaksanaan Kegiatan
Rangkaian pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan dibagi menjadi 2 bagian, yaitu persiapan
pelaksanaan kegiatan dan hasil kegiatan bakti kesehatan. Keterangan lebih lanjut mengenai

persiapan dan hasil kegiatan dapat dilihat pada keterangan di bawah ini.

A. Persiapan Pelaksanaan Kegiatan

Sebelum kegiatan bakti kesehatan, tim melakukan rapat persiapan. Rapat persiapan ini
dilakukan sebanyak 2 kali, yaitu pada tanggal 29 Desember 2020 dan 14 Januari 2021. Rapat
pertama pada tanggal tanggal 29 Desember 2020, tim bakti kesehatan membicarakan
mengenai waktu pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan, pembuatan flyer, tempat penyebaran
flyer, alur kegiatan, penentuan moderator hingga besaran penggantian biaya kuota dan biaya
konsumsi kepada peserta. Hasil rapat pada tanggal 29 Desember 2020, tim menyepakati
bahwa pelaksanaan bakti kesehatan diselenggarakan tanggal 17 Januari 2021 dengan
mempertimbangkan seluruh peserta dapat ikut karena bukan hari kerja. Rapat kedua pada
tanggal 14 Januari 2021 merupakan rapat persiapan terkahir untuk menilai kesiapan
keseluruahan sarana dan prasarana yang dibutuhkan. Rapat kedua juga membicarakan
mengenai persiapan soal pretes postes serta data yang aka diambil selama kegiatan bakti

kesehatan.
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Gambar 2. Rapat persiapan tanggal 29 Desember 2020
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Gambar 3. Rapat persiapan tanggal 14 Januari 2021

B. Hasil Pelaksanaan Kegiatan

Tim mulai bergabung dalam zoom meeting sekitar pukul 12.30 WIB untuk melakukan
persiapan terakhir serta mengecek kelengkapan sebelum kegiatan di mulai. Setelah jam
13.00 WIB, tim yang bertugas mulai memberikan ijin masuk kepada seluruh peserta yang
sudah menunggu di ruang tunggu zoom meeting. Acara di mulai dengan pembukaan oleh

salah satu anggota tim, yaitu dr. Yoanita Widjaja yang juga bertugas sebagai moderator

11



dalam kegiatan bakti kesehatan ini. Sebelum kegiatan bakti kesehatan dimulai, peserta
diminta untuk mengisi absensi kehadiran melalui tautan yang telah disediakan dan mengisi
soal pre tes yang telah disediakan oleh panitia. Total sebanyak 33 orang peserta yang ikut
kegiatan ini, dari 41 orang peserta yang telah mendaftar. Kegiatan diawali dengan
pemaparan mengenai topik upaya mengatasi stress selama masa pandemi dari tim bakti
kesehatan yang lain. Setelah itu dilanjutkan dengan pemaparan mengenai topik tetap sehat
di masa pandemi oleh dr. Enny Irawaty. Kegiatan diakhiri dengan tanya jawab serta
pengisian pos tes. Pada sesi tanya jawab, peserta sangat antusias dalam memberikan

pertanyaan secara langsung.

R O

UNTAR untuk INDONESIA

TETAP SEHAT SELAMA
PANDEMI COVID-19

dr. Enny Irawaty, MPd.Ked
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Gambar 5. Peserta kegiatan bakti kesehatan 1
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Gambar 7. Tim PKM

Peningkatan pengetahuan dari peserta mengenai menghadapi stress di masa pandemi dinilai
dengan menggunakan perbandingan antara nilai rata-rata pretes dan postes. Dari total 33
peserta yang ikut dalam kegiatan bakti kesehatan, hanya 28 peserta yang mengisi pretes dan
postes dengan lengkap. Sehingga perhitungan peningkatan pengetahuan hanya pada 28
peserta yang mengisinya secara lengkap. Hasil pretes didapatkan bahwa nilai rata-rata
sebesar 52.3. Sedangkan dari hasil postes didapatkan nilai rata-rata sebesar 59.1. Dengan
demikian didapatkan adanya peningkatan pengetahuan dari nilai rata-rata pretes ke nilai
rata-rata postes sebesar 13%. Kurangnya peningkatan pengetahuan ini dapat dikarenakan
beberapa hal, seperti sinyal pada saat pelaksanaan kurang baik, sehingga informasi yang

diberikan tidak diterima dengan baik, mungkin juga dikarenakan soal yang dianggap agak
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rumit oleh peserta, atau mungkin saja dikarenakan oleh penyampaian materi yang kurang

dipahami oleh peserta. Sehingga diperlukan diadakan kembali kegiatan bakti kesehatan

seperti ini.

Secara lengkap kegiatan PKM telah dirinci dan dapat dilhat pada tabel 3 dibawah ini.
Tabel 3. Kegiatan Panitia Bakti Kesehatan

No Kegiatan Waktu/Te | Tujuan dan Target Hasil
mpat
1 | Penyusunan Agustus Menyusun proposal | Draft proposal
proposal-DPPM | 2020
2 | Acc proposal Oktober Acc proposal Rp. 9.000.000
2020
3 | Koordinasi Oktober- | ¢ Pemberitahuan e Semua tim
dengan TIM November | acara kegiatan Menyusun sarana
dan prasarana
2020 dengan baik
4 | Pelaksanaan Desember | e Semua tim e Semua tim dapat
2020 menyiapkan menyiapkan
keperluan acara sarana dan
penyuluhan prasarana dengan
_ baik
o Kegiatan
Penyuluhan e Semua tim dapat
saling
berkoordinasi
dengan baik
e Target Kegiatan
Tercapai
e Rencana
pelaksanaan
diundur ke bulan
Januari 2021
5 Rekapan  data- | Desember | Merekap data, Data belum ada
data 2020 formulir
pendaftaran,
kwitansi
6 | Penyelesaian Desember | Laporan akhir Laporan  kemajuan
laporan kegiatan | 2020- disampaikan
Januari
2021
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BAB 5
KESIMPULAN DAN SARAN

5.1. Kesimpulan
Penyuluhan terkait informasi tentang kita tetap sehat selama masa pandemi merupakan
upaya untuk menambah pengetahuan dalam bidang kesehatan terutama sangat
dibutuhkan pada masa pandemi ini. Hal ini dikarenakan banyaknya perubahan dalam
aktifitas kehidupan dibandingkan sebelumnya, serta dapat tetap meningkatkan
kesehatan meskipun terbatasnya beberapa kegiatan. Didapatkan peningkatan
pengetahuan sebesar 13% bagi peserta pada kegiatan bakti kesehatan ini. Kurangnya
peningkatan pengetahuan ini dapat dikarenakan beberapa hal, seperti sinyal pada saat
pelaksanaan kurang baik, sehingga informasi yang diberikan tidak diterima dengan
baik, mungkin juga dikarenakan soal yang dianggap agak rumit oleh peserta, atau
mungkin saja dikarenakan oleh penyampaian materi yang kurang dipahami oleh
peserta. Maka dari itu kegiatan bakti kesehatan seperti dirasakan perlu diadakan
kembali dengan melakukan beberapa perbaikan sehingga diharapkan adanya

peningkatan pengetahuan pada peserta bakti kesehatan.

5.2 Saran
1. Menindak lanjuti hasil laporan kegiatan bakti kesehatan sehingga dapat melakukan
kegiatan pengabdian berkelanjutan serta membuat rancangan strategi bakti

kesehatan selanjutnya.
2. Kegiatan bakti kesehatan dilakukan secara multidisplin dengan menjalin kerjasama

dengan berbagai disiplin ilmu baik di dalam fakultas kedokteran maupun dengan

fakultas lain masyarakat setempat untuk menyelesaikan permasalahan yang ada.
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PERJANIIAN PELAKSANAAN
PENGAEDIAM KEPADA MASYARAKAT
PERTODE IT TAHUN ANGGARAN 20240

MOMOR : 1586-Int-KLPPM/ UNTAR XL/ 2020

Pada hari ini Senin tanggal 23 bulan November tahun 2020 yang bertanda
tangan dibawsah ini:
1. Nama 1 Ir. Jap Tji Beng, MMSI, Ph.D.
labatan 1 Ketua Lembaga Penelidan dan Pengabdian kepada Masyarakat
Alamat @ L Letjen 5. Parman No. 1 Jekarta Barat 11440
selanfutnya dissbut Pihak Pertama
2. Nama : dr, Enny Irawaty, M.Pd.Ked
Jsbatan 1 Dosen Tetap
Fakultas 1 Kedokberan
Alamat 1 Il Letjen 5. Parman Mo. 1 Jakarta Barat 11440
Bertindax untux diri sendiri dan atas nama anggota palaksana Pengabdian
Kepada Masyarakuat:
a. Nama : dr, Ria Buana, M. Biomad
Jabatan : DossnTetap
b .. Mama : dr. Susy (ivia Lontoh, M.Biomed
Jabatan @ Dosen Tetap
. Nama :dr. Yoanita Widjaja, MPd. Ked
Jabatan 1 Dosen Tetap
selarjutriya disebut Pihak Kedua
Pihak Pertama dan Pihak HKedua sepskat  mengadakan Perjanijizn
Pelakzanaan Pengabdian Kepada Masyarakat sebagai berikut:

Pasal 1

{1} Pihak Pertama menugaskan Pihak Kedua untuk melaksanakan
pengabdian kepada masyarzkat atas nama Universitas Tarumanagara
dengan judul “Peningkatan Kepedulian Masyarakat dalam
Menghadapi Adaptasi HKebiasaan Baru Melalui  Promosi
Kesehatan Pada Masa Pandemi Covid-19

(2L Pelakzanaan pengabdian kepada masyarakat sebagaimanz dimaksud
dalam avat (1) dilaksanakan berdasarkan perjaniian ini dan Perjanjian
Luaran Tambahan PEM.

(3% Perjanjian Luaran Tambahan PKM pembiayaanmya distur tersendin

Paszal 2

(i, Biaya pelaksanaan pengsbdian kepada masyarakat sebagaimana
dimaksud Pasal 1 & stas dibebankan kepada Pihak Pertama melalui
anggaran Universitas Tarumanagara,

(Z% Besaran biaya peleksansan vang diberikan kepada Pihak Kedua
sebecar Rp 9.500,.000,- (Sembilan juta lima ratus ribu rupiah}, dberikan
dalam 2 {dua) tahap masing-masing sehesar S0%.

(I Pencairan biaya pelaksazan Tahap [ akan diberikan setelah

Ji Laimn

s Hu, L ddbardd 13440

& 07 BETLTET e W

s it e B B vnaisce ] Under Jakarls B @lctaristarie [l @urtanaieria
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4

penandstangangan Perjanjian  Pelaksanaan Pengabdian  Kepada
Masyarakat,

Pencairan biaya pelaksanaan Tahap II akan diberikan setelah Pihak
Kedua melaksanakan pengabdian kepada masyarakat, mengumoulkan
laporan akhir, Jogbook, laporan pertanggungjawaban keuangan dan
luaran/draf huaran,

Rincian biaya pelsksanaan sebagaimana dimaksud dalam ayat (3)
terlampir dalam Lamgiran Rencana dan Rekapitulasi Penggunaan Biaya
yang merupakan bagian yang tidak terpisahkan dalam perjanjian ini.

Pasal 3

(1). Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat akan dilakukan

(2

(1}

(2}

()

n E - B

oleh Pihak Kedua sesuai dengan proposal yang telh disstujui dan
mendapatkan pembiayaan dari Pihak Pertama.

Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat sebagaimana
dimaksud dalam ayat (1) dilakukan dalam Pericde II, terhitung sejak
Juli-Desember Tahun 2020

Pasal 4
Pihak Pertama mengadakan kegiatan monitoring dan  evaluasi
terhadap pelaksanaan pengabdian kepada masyarakst yang dilakukan
oleh Pihak Kedua.
Pihak Kedua diwajibkan mengikuti kegiatan monitoring dan evaluasi
sesuai dengan jadwal vang ditetapkan oleh Pihak Pertama.
Sebelum pelaksanaan monitoring dan evaluasi, Pihak Kedua wajb
mengisi lembar monitoring dan evaluasi serta melampirkan laporan
kemajuan pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat dan foghook.
Laporan Kemajuan disusun oleh Pihak Kedua sesuai dengan Panduan
Pengabdian Kepada Masyarakat vyang telah ditetapkan Lembaga
Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat.
Lembar monitoring dan evaluasi, lporan kemajuan dan  fogbook
diserahkan kepada Lembaga Peneltian dan Pengabdian Kepada
Masyarakat sesuai dengan batas waktu yang ditetapkan.

Pasal 5
Pihak Kedua wajib mengumpulkan Laporan Akhir, Logbook Laporan
Pertanggungjawaban Keuangan, dan luaran/draf luaran.
Laporan Akhir disusun oleh Pihak Kedua sesuai dengan Panduan
Pengabdian Kepada Masyarakat vyang telah ditetapkan Lembaga
Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat.
Logbook yang dikumpulkan memuat secara rinci tahapan kegistan yang
telah dilakukan oleh Pihak Kedua dalam pelaksanaan Pengabdian
Kepada Masyarakat
Laporan Pertanggungjawaban yang dikumpulkan Pihak Kedua memuat
secara rinci penggunaan biaya pelaksanaan Pengabdian Kepada
Masyarakat yang disertai dengan bukti-bukti.
Luaran Pengabdian Kepada Masyarakat yang dikumpulkan kepada
Pihak Kedua berupa luaran wajib dan luaran tambahan,
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(6l Luaran wajib hasil Pengabdian Kepada Masyarzskat berupa artikel
ilmizh yang dipublikasikan di Serina Untar, jurnal ber-ISSN atau
prosiding nasional/internasional.

% Selain luaran wajib sebagaimana disebutkan pada ayat (6) i atas,
Pihak Kedua wajib membuat poster untuk kegiatan Ressarch Week

8). Draft luaran dibawa saat dilaksanakan Monitoring dan

t Evahsasi {mﬂ PKM, P

(9). Batas waktu pengumpulan Laporan Akhir, L(ogbook, Laporan
Pertanggungjawaban Keuangan, dan luaran adalah Desember 2020

Pasal 6

(1} Apabila Pihak Kedua tdak mengumpulkan Lapoen Akhir, Loghook,
Laporan Pertanggungjawaban Keuangan, dan luaran sesuai dengan
batas akhir yang disepakati, maka Pihak Pertama zkan memberikan
sanksi,

(2} Sanksi sebagaimana dimaksud pada ayat (1) proposal pengabdian
kepada masyarakat pada periode berikutnya tidak akan diproses untuk
mendapatkan pendanaan pembiayaan oleh Lembaga Peneltian dan
Pengabdian Kepada Masyarakat.

Pasal 7

(1). Apabila tedadi perselisihan menyangkut pelaksanaan pengabdian
kepada masyarakat ini, kedua belsh pihak sepakat untuk

ikannya secara musyawarah,

(2). Dalam hal musyawarah sebagaimana dimaksud pada ayat (1) tdak
tercapai, keputusan diserahkan kepada Pimpinan Universitas
Tarumanagara.

(3). Keputusan sebagaimana dimaksud dalam pasal ini bersifat final dan
mengikat.

Demikian Perjanfian Pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat ini dibuat
dengan ssbenar-benarnya pada hari, tanggal dan bulan tersebut diatas dalam
rangka 3 (tiga), vang masing-masing mempunyai kekuatan hukum yang

Pihak Kedua

dr. Enny Irawaty, M.Pd.Ked
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REMCAMA PENGGUMAAN BIAYA

(Rp)
Rencana Penggunaan Biaya Jumlah
Haomcrariurm Rp  1.300.000,-
Pelaksanzan Kegiatan Rp 7.600.000,-

REKAPITULAST RENCANA PENGGUNAAN BIAYA

(Rp)
NO | POS ANGGARAN TAHAP I TAHAP II JUMLAH
(50 %) (50 %)
1 Honorarmum Fp 950.000.- |Rp 950,000~ | Rp 1.500.000,-
2 | Pelaksanaan Kegiatan | Rp 3.800.000,- |Rp 3.800.000,- | Rp 7.600.000.-
Jumlah Rp 4.750.000,- |Rp 4.750.000,- | Rp 9.500.000,-

lakarta, 24 Movember 2020
Pelaksana PEM

b

(dr. Enmvy Irawaty, M.Pd.Ked)
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Lampiran 2. Materi Penyuluhan
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Gejala COVID-19

N+ Gegala tanpa s Bl pEEona S0 R ookt
- Demam, baha, fafigue, ancreksm, napas pendsk. mysgia, sakit ienpgorakan,
kangesti hicung, mmpa i e s s g

‘[sar;‘: Keres preumcos (batuk, sasak natas, dan nates capat] totapi SpO2 >

« Tanda kenis ra\eummu tdemam Laluk, sessh. napas cepat) + 1 tarda dan
30 ) beeran, o SpOZ < 55%
packs udara ruangan

| - Acue Respiratry Disiress Sydrame (ARDS),
+ Sepers dan oyck sepsis.

UNTAB (¥ Sl -RiEd - LA

UNTAR uriuk INDOHESIA

PEMERIKSAAN COVID-19

+ PCR Swab:
* Diagnosis: hari | dan Il
+ Hari | {(+) = tidak perlu swab hari
= Hari | {-} + swab ulang hari I
» Rawat inap: 3x swab PCR
» Follow up:
+ Hanya untuk pasien berat dan kritis
+ Dilakukan 10 han setelah pengambilan swab yang positil
- Pasitif parsisten: PCR masih (+) meskipun gejala klinis membaik dan
bebas demam 3 hari -+ terdeteksinya sisa/partikel virus yang sudah
tidak aktif. {Lihat CT-value untuk melihat risike penularan)

'UNTAR " = O =

angws  UNTAR uniush INDONESTA

B =

UNTAR

UNTAR untuit INDONESIA

Terapi COVID-19

Belum ada obat yang benar-
benar dapat membunuh virus
penyebab

SOLUSINYA?

Program Pencegahan Penularan COVID-19

PSBB PSBB Masa Transisi

New Normal?? m

JUNTAR

UNTAR uniuk INDORESA

N

L =T - R

Organ lain yang diserang
COVID-19 selain paru
(sistem pernafasan)

Saraf

St Uislaln CINIDHS bk, (5B Pramentation| |Gl © fum 32215

) UNTAR

LNTAR wntul INDONESEA

PEMERIKSAAN COVID-19

# SARS-CoV2 Antigen-RDT:

= Sensitivitas =80% dan spesifisitas =97%

= Digunakan bila RT-PCR tidak tersedia ATAU membutuhkan hasil
diagnosis yang cepat untuk kepentingan klinis

= Dilakukan oleh petugas terlatih dengan melakukan swab
hidung dan tenggorok pasien dalam 5-7 hari pertama onset
gejala

= Hasil lebih cepat dari RT-PCR (10-30 menit)

mirmanrs  UNTAR umiuk INDOMESIA
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@ B Mencedah lebih baik
datipada mendobati
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Pencegahan

Pandemi
COVID-19

@ UNTAR TTOwion o im

GIZI SEIMBANG
Moyl v cowm. kvt
Yo o t e, L, doging v sonn
Makan sesuai kebutuhan  pye [ER ) ol iel
kalori heaghangan s g (_,'4 Sk
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= Aktivitas fisik e £
* BB i, ey
* Stres Metabolik, dll Gensams: H s per bt

=[AE== a7 LN 1

s UNTAR Utk INDONESIA

VITAMIN
Vitamin C
= Fungsi: antioksidan, membantu
metabolisme tubuh, meningkatkan
antibodi, mengurangi kerusakan sel, dll
= AKG: 2 : 90 mghari 2: 75 mg/hari
» Sumber: jeruk, lemon, jambu biji,
stroberi, pepaya, pisang, kiwi, tomat,
cabe merah, seledri, brokoli, bayam,
kailan, dll
= Terapi COVID-19:
* Vit C non-acidic 3-4 x 500 mg (14 hari) e
+ Tablet lsap Vit C 2 x 500 mg/12 jam (30 hari) ‘==
+ Mukivitamin yang mengandung Vit C 1-2

‘ tablevhari (30 hari),

UNT, [ AT S R e

sy Trwrarenens UNTAR untuk INDONESIA

VITAMIN

Vitamin E

= Fungsi: anti peradangan,antioksidan,
kesehatan kulit, otak, dll

* Bersama Vit C. Vit E mencegah
kejadian komplikasi COVID-19

= AKG: 15 meg/hari = 21 |U/hari

* Sumber: minyak nabati, kacang-
kacangan, bayam, brokoli, alpukat,

biji-bijian, dll
= COVID-19: Tazes e Ty
+ Suplemen: 400-800 IW/hari
A N =
‘ \ UNM‘B UNTAR untuk INDONESIA
Probiotik = -L ol ‘_
Yogur [,

Efek: anti-inflamasi dan

imumnomodulator .dy @ ’
*  Menurunkan kejadian infeksi

virus pada saluran napas akut

= Msmpercepat penyembuhan
infeksi saluran nafas ‘ "44 @

* Menurunkan penggunaan et s raraec g
antibiotik pada infeksi napas
akut bakterial - ‘!h 4

Seasnagi  RIWAR e Uai e Cue Vg

EERESERSTET @) UNTAR (125 On BN 1=e

/

S i (Vs v e e S 7 S

TIPS SEHAT SELAMA PANDEMI

Gizi
seimbang

Berjemur Manajemen
matahari stres

@ UNTAR =257 0 4</Elu t=—

s Tarransus - UNTAR uniul INDONESA

@ UNTAR - s o <ms

Uwreretan Toemeapes UNTAR wntuk INDONESIA

VITAMIN
Vitamin D
* Fungsi: menekan peradangan,
meningkatkan imunitas tubuh,
kesehatan tulang, otak, dll
* AKG: 15 mcg/hari = 600 IU/hari
* Sumber: minyak ikan, salmon, tuna,
telur, jamur, susu, keju, dil
= COVID-19:
+ Suplemen: 400-1000 IUMari
+ Obat: 1000-5000 IU/hari

Kekurangan Vit D dalam darah
meningkatkan risiko keparahan e e

‘COVID-W \:55:) UNTAR = * e oy S e

vt T UNTAR untuk INDONESIA

Zinc

= Fungsi: antioksidan dan anti
peradangan

= AKG: 8-11 mg/hari

= Sumber: daging merah, ayam, ikan,
kacang-kacangan (kacang merah,
almond), di

= Pada COVID-19:
+ Zinc mencegah replikasi virus

* Defisiensi Zinc = peningkatan risiko
terkena COVID

‘ Dosis: 20 mg/hari 7z \ UNTAR |4 O Y e

S Ui s UNTAR untuk INDONESIA

| seriewan

2 ®
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o Tasevwimms UNTAR untuk INDONESIA

Penggunaan Masker yang Benar

e Mencuci tangan dengan sabun
selama 20-60 detik atau gunakan
9 hand sanitizer

PENCEGAHAN COVID-19

Protokol Kesehatan

Memastikan hidung, mulut, & dagu 1
tertutup dengan baik tanpa celah

@ UNTAR == ot smiure

. Urternm Trammmn  UNTAR entuk INDONESIA

Sarysall- 10 - [RE

UNTAR untuk INDONESIA

Jangan menyentuh masker selama
pemakaian

Bila g memperhaiki

dahuhi sebellim menyent

Penggunaan
Masker
Yang Salah

Mencuci tangan dengan sabun
selama 20-60 detik atau gunakan
hand sanitizer

TIPS MEMBUANG MASKER

Face shield
& Masker

Mencuci Tangan dengan Benar

6 Langkah 5 Waktu

wsen UNTAR untul INDONESIA
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Menjaga Jarak

Sosadah BAB/BAK/menceboki anak

Z)UNTAR /5770 ZElure.

ez Tiaramemr UNTAR untisk INDONESIA

Menghindari Kerumunan

- [

“Semakin tidak Eﬁ‘“ uarga u::'r" = m] A ﬁ
terkendalinya kasus Covid, bila ! { » A
virus bisa ADA Di MANA- = k;,;,":u"ﬂw TH AL e
MANA" i > tes NEGATIF luacga yany _ Beribadah ienghad ek
“WASPADA titik-titik lengah h
kita yang terkadang tidak kita \
sadari yang merupakan pintu

masuk virus”

@NINGZSPPD gy A O SRR e N alEm oy e 1=
‘ ‘;:' UNTA.R UNTAR unuk INDONESIA @NINGZSPPD ““ L!.NTAR UNTAR unituk INDONESIA

Titik Lengah Di Tempat Kerja, Sekolah, Tempat Umum,

& Lingkungan Sosial Titik Lengah Lainnya
9 e 'Ai » ~ -
| AFCEVYCRR ﬂ’ i
‘ @NING2SPPD "“ UNTAR unruh.;;‘:::ugn:li-" ‘ @NINGZSPPD UNTAR uuv».n‘\unl-:'lﬂ'l:;:ii-' ia

DARIPADA JEMPUT 9

VIRUS CORONA = of» Membatasi Mobilitas
MENDINGAN LIBURAN 4
di RUMAH SAJA ’\

+ Hanya keluar rumah bila ada

. t'ep:nbnbgan ” APA YANG KITA
o BAWA SAAT

umum.

Bila terpaksa, harus menerapkan KELUAR RU MAH?

protokol kesehatan

1 a N3 "ol * Orang sakit lebih baik di rumah
: r'Y o saja -+ isolasi mandiri

e
e B ] i .

I SRS ESsemwimemey UNTAR = AE™" OX4ERN =
T S !

ars Low s o e b

wiases  UNTAR untuk INDONESIA

FNEETERAS PR TR
scouna

PROTONOL KEDATANGAN SAMPAI
DI RUMAH DARI BERPERGIAN

g g o Begsoma berda

==ty

A G)UNTAR == 01 £Bi 1 e, B
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PENCEGAHAN COVID-19
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PJUMLAH KEBUTUHAN VAKSIN (181.5JT JIWA) A o
TENAGA KESEHATAN & PELAYANAN PUBLIK AKAN MENDAPATEAN PRIORITAS b
VAKSINASI PERTAMA

WAVE | : PERIODE VAKSINASI JAN - APR 2021

[ |’) {D ()
17,41t
et ||~ w-m
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JENIS VAKSINASI COVID-19

H Pfizer-
Sinovac 2
(inaciivated Virus) Biontech

(0.34) ImRsA

Novavax [ Sinopharm [j Vaksin
(Proftein Subunit) {Inactiynted Viess) Merah

(0.21) 10.21) Putih

ke 2 1A Semtar ey ok s OV
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ot 1 e 1)

MEREKA YANG BELUM BOLEH DIVAKSIN
SINOVAC

ne 2 W & °

menyesulBerencans
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SKRINING SEBELUM VAKSINASI

< = TUJUAN VAKSINASI =
COVID-19

1 Membantuk
kehetalan kelompok

Z Meawrunkan kesakitan &
kematian skibal COVO 18

3 Melindungi den mamperkiat sistem

4 Managa
eIk dampak sosial dan
ekonom|

S o 2}

Kelompok Prioritas Penerima Vaksin

Tenaga medis,
paramedis,
petugas contact tracing,
pelayan publik (TNL
Polri, & aparat fukoumj

Aparatur pemerintah
[}

Tenags pendidik
(PAUDITK,
5D, SMP, SMA dan
sederajat, PT)

5 Masyarakat yang
Peserta BPJS Panerima f o

Bantuan luran (FBI) 18:58 tahun

@ UNTAR -2 o /M=

............ UNTAR ustuk INDGHESIA

SYARAT PENERIMA VAKSIN

1. Dewasa sehat berusia 18-59
tahun

2. Menerima penjelasan &
menandatangani persetujuan
setelah penjelasan (informed
consent)

3. Bersedia mengikuti aturan dan
jadwal imunisasi

@ UNTAR = "2 0f £Hle 1o

st AL i, st vy COVES-55
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b Pl s ol TOT]

MEREKA YANG MASIH BOLEH DIVAKSIN
SINOVAC
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Fendere gangzum Sendertin otestm renseriszane Pesdtert TOC boiet:
penelsaninfooeas itk I e 8
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Feoceies kanker par Fenderss DM tipe 2
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EFEK SAMPING VAKSINASI (KIPI)

S R

Demam ringan Nyeri, kemerahan,

bengkak d lokasi
suntikan

b I

‘ ﬁ

Nyeri otot dan
persendian
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VAKSINASI t‘

+ Vaksinasi merupakan aspek
pencegshan sehingga
diharapkan angka infeksi
COVID-19 dapat menurun

* Setelah vaksinasi, harus
tetap:

* Protokol kesehatan (5M)
* Pola hidup sehat

i‘_’ﬂ“

Lindungi Keluarga
Anda dengan
Vaksinasi COVID-19!

s & O
C h@

Mari Sukseskan
Vaksinasi COVID-19!
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Sampai saat Ini belum ada cbat untuk
membunuh SARS-CoV2.

Mencagah COVID-19 lebih baik dengan
cara:

+ Pola hidup sehat

+ Taat pada protokol kesehatan
.° Vaksinasi COVID-19
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Lampiran 4. Biodata Pengusul

Ketua Tim Pengusul: dr. Enny Irawaty, M.Pd. Ked
CURRICULUM VITAE

Nama . dr. Enny Irawaty, M.Pd. Ked

NIDN : 0307058004

NIK : 10410006

Tempat/ Tanggal lahir : Medan, 7 Mei 1980

Jenis Kelamin . Perempuan

Agama : Buddha

Status Pernikahan : Menikah

Alamat Rumah . JI. Pluit Karang Utara Blok A3 Utara No. 131
Jakarta Utara 14450

Nomor HP / Telepon : 08128298823 / (021) 6684175

Email . ennyi@fk.untar.ac.id

RIWAYAT PENDIDIKA

e 2013-2016 . Magister Pendidikan Kedokteran

Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia
e 20032005 . Profesi Dokter, Fakultas Kedokteran Untar
e 1998 -2003 . Sarjana Kedokteran Umum

Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara
e 19951998 : SMU Katholik Diakonia, Pluit — Jakarta Utara
e 19921995 : SMP IPEKA Pluit, Jakarta Utara
e 1986 -1992 : SD Sutomo Il Medan, Sumatera Utara

RIWAYAT PEKERJAAN

e 2010 —sekarang : Dosen Tetap Fakultas Kedokteran UntarTarumanagara
Alamat . JI. Letjen S. Parman No. 1, Jakarta Barat 11440
Telp (021) 5671781
e 2006 —2017 : Dokter Umum Balai Pengobatan Jivaka
Alamat : JI. Mangga | Blok F No. 15, Jakarta Barat
e 2006 — 2009 . Dokter Umum Klinik dan Rumah Bersalin Harapan Ibu
Alamat . JI. Cikabon Raya, Parung Panjang Bogor
RIWAYAT PENUGASAN SELAMA MENJADI DOSEN
e 2016 — sekarang . Anggota Unit Assessment OSCE
e 2016 — sekarang . Koordinator Blok Etika Kedokteran, Hukum Kedokteran
dan Forensik
e 2016 —2017 . Panitia OSCE sebagai Koordinator Soal
e 2011-2014 . Panitia OSCE sebagai Koordinator Pelatih Pasien Simulasi

RIWAYAT PELATIHAN

o 2017 . Workshop Pengembangan Soal Try-Out Uji Kompetensi CBT
AIPKI (Asosiasi Institusi Pendidikan Kedokteran Indonesia)

e 2016 -2017 : Certified Courses on Bioethics for Health Professionals — HELP
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(Humanity, Ethics, Legal, & Professionalism) — FK UGM

o 2012 : Workshop Pembentukan dan Pengelolaan Bank Pasien Simulasi
sebagai Persiapan Uji Kompetensi Nasional - FK UGM
e 2011 : Workshop Nasional Penguji dan Pelatih Pasien Simulasi OSCE
Uji Kompetensi Nasional — FK Untar
e 2010 . Pelatihan tutorial di Fakultas Kedokteran Untar
PENELITIAN
Tahun Judul Peneliti
2016 Hubungan Tingkat Stres terhadap Ujian Enny Irawaty
dengan Hasil Belajar Keterampilan Klinis Retno W Soebaryo
Dasar Mahasiswa Fakultas Kedokteran Estivana Felaza
Universitas Tarumanagara
2012 Hubungan Kebiasaan Merokok dengan Profil | Yoanita Widjaja
Lipid Karyawan Laki-Laki Universitas Donatila Mano S
Tarumanagara di Jakarta Enny Irawaty
Octavia Dwi
Wahyuni
PUBLIKASI
Judul Penulis Jurnal

Gambaran Tingkat Stres Mahasiswa
Fakultas Kedokteran Universitas
Tarumanagara dalam Menghadapi
Ujian Keterampilan Klinis

Enny lrawaty
Retno W Soebaryo
Estivana Felaza

Ebers Papyrus Vol.
22 No. 1 Juni 2016

RIWAYAT ORGANISASI
: Anggota Perhimpunan Pengkaji Ilmu Pendidikan Kedokteran
Indonesia (PERPIPKI)

e 2017 — sekarang

e 2005 — sekarang

: Anggota lkatan Dokter Indonesia (IDI)
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Biodata Annggota Tim Pengusul: dr. Ria Buana, M.Biomed

Nama
Tempat/TanggalLahir
Jenis Kelamin
Agama

Alamat Rumah

Alamat Kantor
HP

No Telp Kantor
Email

Riwayat Pendidikan
Tahun 2005

Tahun 2008

Tahun 2015

CURRICULUM VITAE

. dr. Ria Buana, M.Biomed

: Jakarta, 25 Oktober 1982

: Perempuan

- Kristen Protestan

: Puri Gardena Blok F3 No. 3 RT 005/014. Kelurahan Pegadungan,

Kecamatan Kalideres. Jakarta Barat

: JI. Letjen S.Parman No. 1. Grogol. Jakarta Barat
: 08129657508

: 021-5671781

: riab@fk.untar.ac.id

: Lulus Program Studi Sarjana Kedokteran Fakultas Kedokteran

Universitas Tarumanagara

: Lulus Program Profesi Kedokteran Fakultas Kedokteran Universitas

Tarumanagara

: Lulus Magister Biomedik Fakultas Kedokteran Universitas Indonesia

Riwayat Pengabdian Kepada Masyarakat

Tahun 2015
Tahun 2016

Tahun 2017-sekarang

: Bakti Kesehatan berupa penyuluhan Perilaku Hidup Bersih dan Sehat

(PHBS) kepada masyarakat di Desa Lenggang, Belitung.

: Bakti Kesehatan untuk Mahasiswa Kedokteran Universitas

Tarumanagara

: Dokter jaga poliklinik Universitas Tarumanagara
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Biodata Anggota Tim pengusul : dr. Susy Olivia Lontoh, M.Biomed
A. Identitas Diri

1. Nama Lengkap (dengan gelar) Dr. Susy Olivia Lontoh M.Biomed

2. Jenis Kelamin Perempuan

3. Jabatan Fungsional Asisten Ahli 100

4, NIK 10401003

5. NIDN 0325107504

6. Tempat dan Tanggal Lahir Jakarta, 25 Oktober 1975

7. E-mail g250livia@yahoo.co.id

8. Nomor Telepon/HP (021) 5662054/ 0818813286

9. Alamat Kantor Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara
JI. S. Parman No. 1, Grogol

10. | Nomor Telepon/Faks (021) 5671781

12. | Lulusan yang telah dihasilkan S1 =45 orang; S2 = 0 orang; S3 = 0 orang

13. | Mata Kuliah yang Diampu Fisiologi Kedokteran

B. Riwayat Pendidikan

S-1 S-2
Nama Perguruan Tinggi Universitas Universitas Indonesia
Tarumanagara
Bidang llmu Kedokteran Biomedik
Tahun Masuk-Lulus 1993-2001 2010-2014

Judul Skripsi/ Tesis/ -

Pengaruh latihan fisik anaerobik dan detrain

Disertasi

terhadap otot jantung tikus wistar

Nama Pembimbing/
Promotor

Dr. dr Minarma Siagian, MS
dr. Dewi lrawati, MS
Dra Puspita

C. Pengalaman Penelitian dalam 5 Tahun Terakhir

No. | Tahun Judul Penelitian
1 2014 Pengaruh latihan fisik anaerobik dan detrain terhadap otot jantung tikus wistar
2 2016 Pengaruh minum kopi dan teh hijau terhadap tekanan darah dan denyut nadi pada
mahasiswa kedokteran universitas tarumanagara
2. 2018 Perbandingan Pengaruh Minuman Kopi Hitam Dan Kopi Hijau

Terhadap Tekanan Darah Dan Denyut Nadi Pada Mahasiswa
Kedokteran Universitas Tarumanagara

D. Pengalaman Pengabdian Kepada Masyarakat dalam 5 Tahun Terakhir

No. | Tahun Judul Pengabdian Kepada Masyarakat

1 2013 Bakti kesehatan FK UNTAR “ Peduli Terhadap Sesama”: Penyuluhan “Kiat Sehat
dan Bugar di Hari Tua” dan Pengobatan Gratis di Poliklinik Tarumanagara Kampus 4
Legok-Tangerang

2 2014 Bakti kesehatan UNTAR Dari hati Berbagi dan Peduli Terhadap Sesama “ Ayo
Tingkatkan Hidup Sehat Melalui Makanan-Minuman Bersih dan Sadar Sehat-Bersih
Lingkungan dan Pengobatan gratis Di RW 14 Kelurahan Tomang Jakarta Barat

3 2015 Bakti kesehatan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara: FK UNTAR berbagi
Ayo Tingkatkan Hidup Sehat dan Bersih Untuk Umur muda di Dususn Lenggang
(kampung Nelayan/ kampung bugis Desa Lenggang) Belitung Timur.

4 2016 Pelayanan tekanan darah dan jantung

5 2017 Ayo Tingkatkan Hidup Sehat penyuluhan kesehatan diabetes melitus.
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pemeriksaan mata dilingkungan mahasiswa

6 2017 Penyuluhan kesehatan upaya mengkatkan kesehatan kerja di Desa Pagedangan Ilir
Kecamatan Kronjo

7 2017 Pengenalan hidup sehat Sekolah Bunda Mulia Jakarta

8 2018 Meningkatkan kesadaran atas kesehatan mata dengan melakukan penyuluhan

E. Publikasi Artikel Ilmiah Dalam Jurnal dalam 5 Tahun Terakhir

Selama 4 Minggu dan 12 Minggu Terhadap
kadar Laktat Darah Tikus Wistar Jantan

Jurnal Kedokteran
dan Kesehatan

No. Judul Artikel Ilmiah Nama Jurnal Volume/ Nomor/Tahun

1. Effect of Long Term Physical Training and Medical Journal of Volume 20, Number 4
Detraining on Myocyte Structure and Indonesia” November 2011 ISSN
Connective Tissue of Wistar Rat’s Ventricle 0853-1773
: preeliminary experiment in rats”

2. Pengaruh Latihan Fisik Anaerobik Intermiten | Ebers Papyrus Vol 20 Nol Juni 2014

ISSN 0854-8862

F. Pengalaman Penulisan Buku dalam 5 Tahun Terakhir

No. Judul Buku Tahun Jumlah Penerbit
Halaman

1. Modul Belajar Sepanjang Hayat ISBN 2017 83 Fakultas Kedokteran

978-602-0911-02-1 Universitas
Tarumanagara

2 Buku pedoman sistem respirasi untuk 2017 56 dan 55 Fakultas Kedokteran
mahasiswa (978-602-0911-47-2 dan Universitas
ISBN:978-979-19601-3-7 Tarumanagara

Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan dapat
dipertanggungjawabkan secara hukum. Apabila dikemudian hari ternyata dijumpai

ketidaksesuaian dengan kenyataan, saya sanggup menerima resikonya.

Demikianlah biodata ini saya buat dengan sebenarnya untuk memenuhi salah satu
peryaratan dalam pengajuan Hibah Penelitian Unggulan Perguruan Tinggi.
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- 2016: S2 Magister Pendidikan Kedokteran. Fakultas Kedokteran Universitas
Indonesia

Pengabdian masyarakat:
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- 2015: Bakti kesehatan FK Untar “FK Untar berbagi: Ayo tingkatkan
hidup sehat dan bersih” Dusun Lenggang (Kampung Nelayan/Kampung
Bugis, Desa Lenggang- Belitung Timur)
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- 2016: “Aspek budaya terkait proses umpan balik pada peserta didik dan
staf pengajar dalam pendidikan kedokteran tahap akademik: Studi
kualitatif di Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara”

Riwayat Pelatihan Tambahan:

- Pelatihan Mentor Institusi dan Peer Mentor Program Bimbingan
Retaker Khusus UKMPPD

- Workshop Nasional Penguji dan Pelatih SP Osce UKDI

- Certified Courses on Bioethics for Health Professionals HELP “The 3rd
Series: The Application of Bioethics in Health Care Services (Part 1)””

- Certified Courses on Bioethics for Health Professionals HELP “The 4th
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- Pelatih Pasien Standar UKMPPD OSCE
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Introduction to Clinical Teachers in Faculty of Medicine Tarumanagara
University

- Penasihat akademik
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Lampiran 5. Manuskrip

PENINGKATAN KEPEDULIAN MASYARAKAT DALAM MENGHADAPI
ADAPTASI KEBIASAAN BARU MELALUI PROMOSI KESEHATAN
PADA MASA PANDEMI COVID-19

Enny Irawaty!, Ria Buana?, Yoanita Widjaja3, Susy Olivia Lontoh*, Novendy®

!Bagian IImu Faal, Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara, Jakarta
Surel: ennyi@fk.untar.ac.id
2Bagian IImu Parasitologi, Fakultas Kedokteran Universitas Traumanagara, Jakarta
Surel: riab@fk.untar.ac.id
3Bagian IImu Patologi Klinik, Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara, Jakarta
Surel: yoanitaw@fk.untar.ac.id
“4Bagian Ilmu Faal, Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara, Jakarta
Surel: susyo@fk.umtar.ac.id
SBagian Ilmu Kesehatan Masyarakat, Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara, Jakarta
Surel: novendy@fk.untar.ac.id

ABSTRAK

Dalam menghadapi adaptasi kebiasaan baru menuju masyarakat yang produktif dan aman terhadap Corona
Virus Disease 2019 (COVID-19), diperlukan penataan penyelenggaraan berbagai kegiatan dengan prioritas
kesehatan masyarakat. Seluruh pelaksana program kesehatan masyarakat mulai dari tingkat pusat hingga
kabupaten/kota harus terus meningkatkan upaya promotif dan preventif agar masyarakat dapat berperilaku
bersih dan sehat di era pandemi ini. Saat ini masyarakat mulai dilakukan upaya untuk menyadari akan
pentingnya berperilaku hidup bersih dan sehat untuk mencegah penularan COVID-19. Oleh Kkarena itu,
diperlukan suatu tindakan promotif dalam kesehatan kepada masyarakat karena masyarakat memiliki peran
penting dalam memutus mata rantai penularan COVID-19 agar tidak menimbulkan sumber penularan baru
atau cluster baru pada tempat-tempat dimana terjadinya pergerakan orang, interaksi antar manusia dan
berkumpulnya banyak orang. Masyarakat harus dapat beraktivitas kembali dalam situasi pandemi COVID-19
dengan beradaptasi pada kebiasaan baru yang lebih sehat, lebih bersih, dan lebih taat, yang dilaksanakan oleh
seluruh komponen yang ada di masyarakat serta memberdayakan semua sumber daya yang ada. Peran
masyarakat untuk dapat memutus mata rantai penularan COVID-19 (risiko tertular dan menularkan) harus
dilakukan dengan menerapkan protokol kesehatan. Peningkatan pengetahuan dari nilai rata-rata pretes ke nilai
rata-rata postes sebesar 13%, hal ini menunjukkan suatu peningkatan yang cukup baik dikarena sebelum
penyuluhan pengetahuan yang kurang terkait kiat sehat selama pandemi dan setelah penyuluhan terjadi
peningkatan wawasan terkait materi penyuluhan. Pada masa pandemi covid-19 penting penyuluhan terkait
materi “Tetap sehat Selama Pandemi” bermanfaat dan perlu dilakukan berkelanjutan guna membantu
mencegah penularan penyakit, meningkatkan produktivitas masyarakat serta meningkatkan taraf hidup
masyarakat

Kata Kunci: adaptasi kebiasaan baru, COVID-19, promotif

I. PENDAHULUAN

Corona Virus Disease 2019 (COVID-19) saat ini menjadi permasalahan dunia yang serius
dengan jumlah kasusnya yang selalu mengalami peningkatan setiap harinya. COVID-19
dapat menyerang setiap orang tanpa memandang usia maupun jenis kelamin dan sudah
dikategorikan sebagai pandemi global (WHO, 2020). Penambahan jumlah kasus COVID-
19 berlangsung cukup cepat dan sudah terjadi penyebaran ke luar wilayah Wuhan dan
negara lain, sampai dengan 16 Februari 2020, secara global dilaporkan 51.857 kasus
konfimasi di 25 negara dengan 1.669 kematian (CFR 3,2%) (WHO, 2020). Pada tanggal 30
Januari 2020, WHO menetapkan COVID-19 merupakan Public Health Emergency of
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International Concern (PHEIC)/Kedaruratan Kesehatan Masyarakat Yang Meresahkan
Dunia (KKMMD) (CDC, 2020).

Dalam menghadapi pandemi COVID-19 maka negara di seluruh dunia telah menerapkan
berbagai kebijakan kesehatan dan sosial kemasyarakatan seperti Pembatasan Sosial
Berskala Besar (PSBB), sosial distancing, penutupan kegiatan perekonomian, kebijakan
sekolah dan bekerja secara daring di rumah serta karantina wilayah (WHO, 2020).

Sejak Maret 2020, Indonesia dihadapkan dengan tantangan pandemi COVID-19. Beberapa
kebijakan diberlakukan mulai dengan tanggap darurat serta pembatasan sosial berskala
besar (PSBB). Tentu saja kondisi ini berdampak pada pelaksanaan program kesehatan
masyarakat di sejumlah daerah. Seluruh pelaksana program kesehatan masyarakat mulai
dari tingkat pusat hingga kabupaten/kota harus terus meningkatkan upaya promotif dan
preventif agar masyarakat dapat berperilaku bersih dan sehat di era pandemi ini. Saat ini
masyarakat mulai dilakukan upaya untuk menyadari akan pentingnya berperilaku hidup
bersih dan sehat untuk mencegah penularan COVID-19 (Kemenkes, 2020).

Dalam menghadapi adaptasi kebiasaan baru menuju masyarakat yang produktif dan aman
terhadap COVID-19, diperlukan penataan penyelenggaraan berbagai kegiatan dengan
prioritas kesehatan masyarakat. Tempat dan fasilitas umum merupakan salah satu lokus
masyarakat beraktivitas yang akan mendukung keberlangsungan perekonomian, namun
berpotensi menjadi lokus penyebaran COVID-19 sehingga diperlukan protokol kesehatan
dalam pelaksanaan kegiatan di tempat dan fasilitas umum (Kemenkes, 2020).

Berdasarkan permasalahan di atas maka perlu untuk melakukan kegiatan penyuluhan terkait
langkah promosi kesehatan menghadapi pandemi COVID-19. Kegiatan ini dilakukan
bertujuan untuk memberikan edukasi terkait tatanan hidup baru menghadapi pandemi
COVID-19.

Il. METODE PELAKSANAAN

Bentuk bakti kesehatan yang akan dilakukan pada kegiatan ini dengan pemberian informasi
mengenai adapatasi kesehatan melalui penyuluhan. Calon peserta akan diinformasikan
adanya kegiatan ini melalui flyer yang telah disiapan oleh tim pelaksana. Bagi peserta yang
tertarik untuk mengikuti kegiatan ini dapat mendaftar melalui link yang telah disiapkan.
Keberhasilan kegiatan bakti kesehatan dinilai dengan adanya peningkatan pengetahuan dari
peserta atas informasi yang telah disampaikan. Peningkatan pengetahuan ini akan dinilai
dari hasil pretes dan postes.

I11. HASIL DAN PEMBAHASAN
Kegiatan pelaksanaan dilakukan pada hari Minggu tanggal 17 Januari 2021 pukul 13.00-

15.00 dengan daring. Sasaran kegiatan dewasa muda khususnya daerah binaan Fakultas
Kedokteran Universitas Tarumanagara. Kelurahan Tomang Jakarta Barat merupakan daerah
binaan FK UNTAR dan mengalami pandemi Covid 19. Materi penyuluhan yang
disampaikan adalah “Tetap Sehat Selama Pandemi” oleh Tim PKM FK UNTAR dengan
pembicara dr Enny Irawati, MPd.Ked dan moderator dr Yoanita Widjaja, MPd.Ked.
Kegiatan diikuti 30 peserta dan dilakukan pretest serta postest terkait materi penyuluhan
yang disampaikan. Kegiatan ini bertujuan agar masyarakat tetap peduli terkait pola hidup
sehat, melakukan 4 M serta produktif dan aman selama pandemi. Kegiatan penyuluhan
merupakan penambahan wawasan serta edukasi kesehatan bagi masyarakat dengan tujuan
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membantu pemerintah untuk memutuskan mata rantai penyebaran Covid 19. Hasil pretes
yang telah diberikan kepada peserta didapatkan bahwa nilai rata-rata sebesar 52.3.
Sedangkan dari hasil postes didapatkan nilai rata-rata sebesar 59.1 Dengan demikian
didapatkan adanya peningkatan pengetahuan dari nilai rata-rata pretes ke nilai rata-rata
postes sebesar 13%, hal ini menunjukkan suatu peningkatan yang cukup baik dikarena
sebelum penyuluhan pengetahuan yang kurang terkait kiat sehat selama pandemi dan setelah
penyuluhan terjadi peningkatan wawasan terkait materi penyuluhan.
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UNTAR untuk INDONESIA

TETAP SEHAT SELAMA
PANDEMI COVID-19

dr. Enny Irawaty, MPd.Ked

() @« L a8 i L [+ ] ®

Gambar 1. Penyampaian materi oleh dr Enny

Maria Abong

Gambar 2. Peserta bakti kesehatan

V. KESIMPULAN
Penyuluhan dengan tema “Tetap Sehat Selama Pademi” merupakan upaya peningkatan

kepedulian masyarakat dalam menghadapi adaptasi kebiasaan baru melalui promosi
kesehatan. Peningkatan pengetahuan dari nilai rata-rata pretes ke nilai rata-rata postes
sebesar 13%, hal ini menunjukkan suatu peningkatan yang cukup baik dikarena sebelum
penyuluhan pengetahuan yang kurang terkait kiat sehat selama pandemi dan setelah
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penyuluhan terjadi peningkatan wawasan terkait materi penyuluhan. Pada masa pandemi
covid-19 penting penyuluhan terkait materi “Tetap sehat Selama Pandemi” bermanfaat dan
perlu dilakukan berkelanjutan guna membantu mencegah penularan penyakit,
meningkatkan produktivitas masyarakat serta meningkatkan taraf hidup masyarakat.

Ucapan Terima Kasih
Ucapan terima kasih disampaikan kepada Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada
Masyarkat atas pendanaan dalam kegiatan ini. Terima kasih juga disampaikan kepada
seluruh peserta yang telah mengikuti kegiatan bakti kesehatan ini, sehingga kegiatan daoat
terlaksana dengan baik.
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