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PERJANJIAN PELAKSANAAN 
PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT 
PERIODE I TAHUN ANGGARAN 2022 

NOMOR : 0118-Int-KLPPM/UNTAR/III/2022 

 
Pada hari ini Selasa tanggal 01 bulan Maret tahun 2022 yang bertanda tangan 
dibawah ini: 
1. Nama : Ir. Jap Tji Beng, Ph.D 

Jabatan : Ketua Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat 
Alamat : Jl. Letjen S. Parman No. 1 Jakarta Barat 11440 
selanjutnya disebut Pihak Pertama 

2. Nama : dr. Ria Buana, M. Biomed 
Jabatan : Dosen Tetap 
Fakultas : Kedokteran 

Alamat : Jl. Letjen S. Parman No. 1 Jakarta Barat 11440 
selanjutnya disebut Pihak Kedua 

Pihak Pertama dan Pihak Kedua sepakat mengadakan Perjanjian 
Pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat sebagai berikut: 

 

Pasal 1 
(1). Pihak Pertama menugaskan Pihak Kedua untuk melaksanakan 

pengabdian kepada masyarakat atas nama Universitas Tarumanagara 
dengan judul "Program Peningkatan Pengetahuan Tentang 
Infeksi Penyakit Cacing Pada Anak di Kelurahan Tomang" 

(2). Pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat sebagaimana dimaksud 
dalam ayat (1) dilaksanakan berdasarkan perjanjian ini dan Perjanjian 
Luaran Tambahan PKM. 

(3). Perjanjian Luaran Tambahan PKM pembiayaannya diatur tersendiri. 

 
Pasal 2 

(1). Biaya pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat sebagaimana 
dimaksud Pasal 1 di atas dibebankan kepada Pihak Pertama melalui 
anggaran Universitas Tarumanagara. 

(2). Besaran biaya pelaksanaan yang diberikan kepada Pihak Kedua 
sebesar Rp 7.000.000,- (Tujuh juta rupiah), diberikan dalam 2 (dua) 
tahap masing-masing sebesar 50%. 

(3). Pencairan biaya pelaksaaan Tahap I akan diberikan setelah 
penandatangangan Perjanjian Pelaksanaan Pengabdian Kepada 
Masyarakat. 

(4). Pencairan biaya pelaksanaan Tahap II akan diberikan setelah Pihak 
Kedua melaksanakan pengabdian kepada masyarakat, mengumpulkan 

laporan akhir, logbook, laporan pertanggungjawaban keuangan dan 
luaran/draf luaran. 

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

 

 



Pasal 3 
(1). Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat akan dilakukan 

oleh Pihak Kedua sesuai dengan proposal yang telah disetujui dan 
mendapatkan pembiayaan dari Pihak Pertama. 

(2). Pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat sebagaimana 
dimaksud dalam ayat (1) dilakukan dalam Periode I, terhitung sejak 
Januari – Juni 2022 

 

Pasal 4 
(1). Pihak Pertama mengadakan kegiatan monitoring dan evaluasi 

terhadap pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat yang dilakukan 
oleh Pihak Kedua. 

(2). Pihak Kedua diwajibkan mengikuti kegiatan monitoring dan evaluasi 
sesuai dengan jadwal yang ditetapkan oleh Pihak Pertama. 

(3). Sebelum pelaksanaan monitoring dan evaluasi, Pihak Kedua wajib 
mengisi lembar monitoring dan evaluasi serta melampirkan laporan 

kemajuan pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat dan logbook. 
(4). Laporan Kemajuan disusun oleh Pihak Kedua sesuai dengan Panduan 

Pengabdian Kepada Masyarakat yang telah ditetapkan Lembaga 
Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat. 

(5). Lembar monitoring dan evaluasi, laporan kemajuan dan logbook 
diserahkan kepada Lembaga Penelitian dan Pengabdian Kepada 
Masyarakat sesuai dengan batas waktu yang ditetapkan. 

 

Pasal 5 

(1). Pihak Kedua wajib mengumpulkan Laporan Akhir, Logbook, Laporan 
Pertanggungjawaban Keuangan, dan luaran/draf luaran. 

(2). Laporan Akhir disusun oleh Pihak Kedua sesuai dengan Panduan 
Pengabdian Kepada Masyarakat yang telah ditetapkan Lembaga 
Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat. 

(3). Logbook yang dikumpulkan memuat secara rinci tahapan kegiatan yang 
telah dilakukan oleh Pihak Kedua dalam pelaksanaan Pengabdian 
Kepada Masyarakat 

(4). Laporan Pertanggungjawaban yang dikumpulkan Pihak Kedua memuat 
secara rinci penggunaan biaya pelaksanaan Pengabdian Kepada 
Masyarakat yang disertai dengan bukti-bukti. 

(5). Luaran Pengabdian Kepada Masyarakat yang dikumpulkan kepada 
Pihak Kedua berupa luaran wajib dan luaran tambahan. 

(6). Luaran wajib hasil Pengabdian Kepada Masyarakat berupa artikel 
ilmiah yang dipublikasikan di Serina Untar IV 2022, jurnal ber-ISSN 
atau prosiding nasional/internasional. 

(7). Selain luaran wajib sebagaimana disebutkan pada ayat (6) di atas, 

Pihak Kedua wajib membuat poster untuk kegiatan Research Week. 
(8). Draft luaran wajib dibawa pada saat dilaksanakan Monitoring dan 

Evaluasi (Monev) PKM. 

(9). Batas waktu pengumpulan Laporan Akhir, Logbook, Laporan 

Pertanggungjawaban Keuangan, dan luaran adalah Juni 2022 



 

Pasal 6 

(1). Apabila Pihak Kedua tidak mengumpulkan Laporan Akhir, Logbook, 
Laporan Pertanggungjawaban Keuangan, dan Luaran sesuai dengan 
batas akhir yang disepakati, maka Pihak Pertama akan 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 Penelitian dan 
Pengabdian Kepada Masyarakat. 

 

Pasal 7 
(1). Dalam pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini, Pihak 

Kedua dibantu oleh Asisten Pelaksanaan Pengabdian kepada Masyarakat 
yang identitasnya sebagai berikut: 
a. Safira Aulia/405210208/Fakultas Kedokteran 
b. Cindy Damara/406212088/Fakultas Kedokteran 

(2). Pelaksanaan asistensi sebagaimana dimaksud dalam ayat (1) ditetapkan 
lebih lanjut dalam Surat tugas yang diterbitkan oleh Pihak Pertama. 

 

Pasal 8 
(1). Apabila terjadi perselisihan menyangkut pelaksanaan pengabdian 

kepada masyarakat ini, kedua belah pihak sepakat untuk 
menyelesaikannya secara musyawarah. 

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

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

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

 
 

Pihak Pertama Pihak Kedua 
 

Ir. Jap Tji Beng, Ph.D dr. Ria Buana, M. Biomed 
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HALAMAN PENGESAHAN  

LAPORAN KEMAJUAN PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT  

Periode 1 / Tahun 2022 

 
 

1. Judul          : Program Peningkatan Pengetahuan Tentang  

        Infeksi Penyakit Cacing Pada Anak di   

        Kelurahan Tomang 

2. Nama Mitra : Warga Keluruhan Tomang 

3. Nama Tim Pengusul 

a. Nama dan gelar : dr. Ria Buana, M. Biomed 

b. NIDN/NIK : 0325118202/10410010 

c. Jabatan/Golongan : Dosen tetap/IIIb 

d. Program studi : Sarjana Kedokteran 

e. Fakultas : Kedokteran 

f. Bidang keahlian : Ilmu Parasitologi 

g. Nomor HP/Telpon : 08129657508 

h. Email : riab@fk.untar.ac.id  

4. Anggota Tim PKM (Mahasiswa) 
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c. Provinsi : DKI Jakarta 
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8. Biaya yang disetujui LPPM : Rp 9.000.000, - 
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RINGKASAN 

 
 

Infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah menjadi infeksi paling umum yang terjadi di 

seluruh dunia dan mempengaruhi komunitas masyarakat di negara yang tergolong miskin 

dan sanitasi kurang baik. Masih rendahnya wawasan dan kepedulian masyarakat untuk 

menjaga kebersihan diri dan lingkungan sekitarnya menyebabkan pengetahuan terkait 

penularan telur cacing tanah cacing kurang baik Pada masa pendemi maka penangulangan 

penyakit kecacingan tertunda, karena pemerintah fokus terhadap penanganan Covid 19. 

Tim pengabdian masyarakat Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara melakukan 

kegiatan edukasi dengan tema pengetahuan cacing tanah serta penularannya.  Tujuan 

kegiatan edukasi kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan kepada masyarakat tentang 

cacing tanah, bagaimana cara penularanya, tanda gejala serta komplikasi akibat penyakit 

dari cacing tanah tersebut. Kegiatan edukasi kesehatan mengenai “Soil Transmitted 

Helminth“ yang dihadiri oleh 34 peserta, yang merupakan warga Tomang Jakarta Barat 

dan sebagian besar peserta merupakan kader posbindu  di kelurahan Tomang Jakarta Barat 

telah  dilaksanakan pada hari Sabtu tanggal 26 Maret 2022. Kegiatan berlangsung dengan 

baik dan lancar. Hasil kegiatan ini diperoleh bahwa Nilai rata – rata pre-test adalah 38,63 

nan hasil pos-test nilai rata – rata sebesar 53,78. Hasil pre-test dan pos-test peserta 

menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil Transmitted Helminth“ sebanyak 

39,21%.  Kegiatan edukasi tentang cacing tanah ini diharapkan dapat berlangsung kontinu 

mengingat kasus infeksi cacing tanah sering terjadi pada masyarakat urban.  

 

Kata Kunci:  Infeksi cacing tanah, sanitasi kurang baik, penularan dan komplikasi  
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PRAKATA 

 

Puji syukur kami panjatkan kehadirat Tuhan Yang Maha Esa atas rahmat dan karunia-

Nya atas terlaksananya kegiatan “Program Peningkatan Pengetahuan Tentang 

Infeksi Penyakit Cacing Pada Anak Di Kelurahan Tomang” terlaksana dengan 

baik dan lancar serta sampai terselesaikannya laporan akhir. Laporan akhir kegiatan 

pengabdian masyarakat dibuat sebagai pertanggungjawaban secara tertulis kegiatan 

yang didanai oleh LPPM Universitas Tarumanagara periode 1 tahun 2022.  

 

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 Universitas Tarumanagara 

b. Rektor Universitas Tarumanagara  

c. Ketua Lembaga Penelitian dan Pengabdian Kepada Masyarakat Universitas 

Tarumanagara 

d. Dekan Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara  

e. Dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara  

f. Warga Kelurahan Tomang yang telah 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 pengabdian 

masyarakat Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara. Mohon maaf atas segala 

kekurangan yang terjadi. Atas perhatian dan kerjasama semua pihak, kami ucapkan terima 

kasih  

Jakarta, Juni 2022  

 

Tim  Pengabdian Masyarakat 
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BAB 1  

PENDAHULUAN 

 

1.1 Analisa Situasi 

Infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah adalah salah satu infeksi paling umum yang 

terjadi di seluruh dunia dan mempengaruhi komunitas masyarakat di negara yang 

tergolong miskin dan sanitasi buruk. Infeksi cacing ditularkan oleh telur yang ada dalam 

kotoran manusia yang mencemari tanah di daerah yang sanitasinya buruk. Spesies cacing  

yang dominan menginfeksi manusia adalah cacing gelang (Ascaris lumbricoides), cacing 

cambuk (Trichuris trichiura) dan cacing tambang (Necator americanus dan Ancylostoma 

duodenale). Spesies STH (Soil Transmitted Helminth ) merupakan satu kelompok karena 

mereka membutuhkan prosedur diagnostik yang sama dan merespon obat yang sama. 

(WHO,2022) 

 

Prevalensi populasi seluruh dunia yang terinfeksi cacing yang ditularkan melalui tanah 

sekitar 24% dari populasi dunia di seluruh dunia atau lebih dari 1,5 miliar orang. Infeksi 

cacing tersebar luas di daerah tropis dan subtropic dengan jumlah terbesar terjadi di sub-

Sahara Afrika, Amerika, Cina dan Asia Timur. Lebih dari 267 juta anak usia prasekolah 

dan lebih dari 568 juta anak usia sekolah bertempat tinggal di daerah parasit ini 

ditularkan secara intensif, dan membutuhkan pengobatan dan intervensi pencegahan. 

(WHO,2022) 

 

Infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah ditemukan terutama di daerah dengan iklim 

hangat dan lembab di mana sanitasi dan kebersihannya buruk, termasuk di daerah 

beriklim tropis dan subtropis STH ini dianggap penyakit tropis yang terabaikan atau 

neglected tropical diseases  (NTDs) karena menimbulkan kecacatan dan penderitaan 

yang luar biasa namun dapat dikendalikan atau dihilangkan. (CDC,2020) Seseorang yang 

terinfeksi cacing biasanya tidak menunjukkan gejala. Infeksi berat akibat terinfeksi 

cacing dapat menyebabkan berbagai masalah kesehatan, termasuk sakit perut, diare, 

kehilangan darah dan protein, prolaps rektum, dan keterbelakangan pertumbuhan fisik 

dan kognitif. (CDC,2020) 

 

Anak-anak khususnya memiliki risiko tinggi untuk terinfeksi dan diperkirakan lebih dari 

270 juta anak usia prasekolah dan 550 juta anak usia sekolah terinfeksi STH.   Infeksi 
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pada anak dapat menyebabkan gangguan fisik, gizi dan fungsi kognitif yang 

mempengaruhi prestasi di sekolah. (WHO,2017). Indonesia sangat rentan terhadap 

infeksi STH karena kondisi lingkungan yang kurang baik dan tingkat sosial ekonomi 

yang masih tergolong rendah, sehingga hampir 200 juta orang di 31 provinsi diperkirakan 

berisiko terinfeksi STH. (Kemenkes, 2017) 

 

Kecacingan pada seseorang dapat bergejala tetapi lebih sering  tanpa gejala. Masalah 

kecacingan menjadi  problem kesehatan yang perlu mendapatkan perhatian serius 

terutama untuk daerah tropis karena jumlah penduduk menderita kecacingan banyak 

tetapi tidak terdeteksi dengan baik. Kecacingan membuat penurunan  daya tahan tubuh, 

terganggu serta terhambatnya tumbuh kembang seorang anak, disertai gizi buruk  dan 

defisiensi zat besi. (Kemenkes,2018). Kurang perhatian terhadap perilaku hidup sehat, 

jajan sembarangan, perilaku BAB tidak di WC umum dan tidak mencuci tangan setelah 

bermain  serta  bermain dengan tanah yang mungkin tercemar  oleh feses yang 

mengandung telur cacing  menyebabkan anak memiliki resiko terinfeksi cacing. 

(Chadijah, 2014) 

 

1.2. Permasalahan Mitra 

Pemerataan tingkat   ekonomi   dan   sosial   yang terjadi di masyarakat Indonesia belum  

merata,   kondisi ini menyebabkan masih rendahnya wawasan dan kepedulian masyarakat 

untuk menjaga kebersihan diri dan lingkungan sekitarnya  menyebabkan pengetahuan 

terkait penularan  telur  cacing  kurang baik sehingga infeksi cacing mudah terjadi tapi 

seseorang tidak menyadari jika terinfeksi cacing. (Kusmi, 2014). Pada masa pendemi 

maka penangulangan penyakit kecacingan tertunda, karena pemerinta fokus terhadap 

penanganan Covid 19. Kader Tomang Jakarta Barat merupakan mitra serta daerah binaan 

FK UNTAR. Selama pandemi terjadi hambatan dalam program kecacingan karena 

keterbatasan kegiatan posbindu. Edukasi terkait kecacingan jarang dilakukan di kelurahan 

Tomang serta secara geografis kelurahan Tomang masih ada yang terletak dipinggiran kali 

serta kondisi sosial ekonomi yang masih rendah. Berdasarkan latar belakang serta 

permasalahan mitra maka tim pengabdian masayarakat bermaksud melakukan program 

peningkatan pengetahuan kecacingan. Program ini melibatkan kader agar proses 

pemberian informasi kepada individu, keluarga atau kelompok dapat berjalan terus 

menerus dan berkesinambungan serta melibatkan perubahan pengetahuan, sikap serta 

tindakan. 
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BAB 2 

SOLUSI PERMASALAHAN DAN LUARAN 

 
 

2.1. Solusi Permasalahan 

Program yang dipergunakan untuk mengatasi permasalah yang telah diuraikan adalah 

pendidikan kesehatan atau edukasi kesehatan. Program edukasi kesehatan merupakan 

upaya terencana untuk mengubah perilaku pada individu maupun kelompok melalui proses 

untuk mengubah cara berpikir, bersikap, dan berperilaku untuk pencegahan penyakit dan 

promosi kesehatan. Metode edukasi kesehatan yang diterapkan diantaranya metode 

penyuluhan dan diskusi interaktif. Metode edukasi kesehatan merupakan metode yang 

tidak mempunyai prosedur yang rumit sehingga sangat mudah dilakukan. Pengendalian   

cacingan pada masyarakat harus   terintegrasi, tidak hanya dengan pengobatan tetapi perlu 

upaya peningkatan wawasan dalam menciptakan kondisi lingkungan tempat tinggal   yang    

sehat    dan    mengubah kebiasaan   orang     yang   berisiko terkena cacingan.  Maka Tim 

pengabdian melakukan edukasi terkait pengetahuan tentang infeksi cacing, bahaya 

penyakit kecacingan serta pencegahannya.  

 
2.2. Luaran  

Tabel 1. Luaran Kegiatan 

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  

3 Hak Kekayaan Intelektual (HKI) Minimal bukti pengajuan HKI 
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BAB 3 

METODE PELAKSANAAN 

 
 

3.1. Langkah – Langkah / Tahapan Pelaksanaan 

Tahapan kegiatan yang dilakukan tim pengabdian :  

1. Persiapan dengan melakukan koordinasi dengan kader terkait permasalahan kecacingan 

di lingkungan kelurahan Tomang. Tim Pengabdian mendapat informasi terkait infeksi 

cacing maka tim pengabdian mulai melakukan penyusunan proposal serta pencarian 

literatur terkait infeksi cacing.  

2. Sebelum kegiatan pengabdian berlangsung maka tim pengabdian menyiapkan materi 

kegiatan edukasi infeksi cacing, berkoordinasi dengan kader terkait pelaksanaan kegiatan 

edukasi.  

3. Penyuluhan terkait pengetahuan kecacingan dilakukan dengan metode daring. Tim 

Pengabdian membagikan flyer ke kader agar peserta edukasi terkait infeksi cacing dapat 

mendaftar pada kegiatan edukasi.  

4. Tim pengabdian membuat pretest dan postest untuk menilai tingkat pengetahuan awal 

terkait infeksi kecacingan dan menilai apakah terjadi peningkatan pengetahuan setelah 

kegiatan edukasi terkait infeksi cacing.  Kuisioner ini juga menilai edukasi kesehatan 

yang dilakukan tim pengabdian memberikan manfaat bagi mitra. Target kegiatan jangka 

pendek menambah wawasan serta kesadaran pada masyarakat pentingnya infeksi 

kecacingan serta pencegahannya terutama pada masa pandemi. 

5. Tim pengabdian membuat laporan akhir serta luaran pengabdian 

 

3.2. Partisipasi Mitra 

Sasaran dari kegiatan edukasi infeksi cacing adalah kader Tomang serta masyarakat yang 

beresiko tinggi terkena infeksi cacing. Metode edukasi disertai diskusi interaktif. Mitra 

diberi kesempatan untuk saling mengutarakan pendapat, memecahkan masalah serta dan 

membuat kesimpulan sehingga informasi kesehatan yang disampaikan akan lebih dipahami 

dan menarik minat peserta diskusi. Metode penyuluhan disertai diskusi diharapkan dapat 

meningkatkan pengetahuan peserta yang mengikuti edukasi kesehatan dalam infeksi 

cacing dan pencegahannya.  

 

Mitra dapat berpartisipasi menjawab pertanyaan yang disampaian secara lisan oleh tim 

pengabdian dalam pelaksanaan edukasi terkait infeksi cacing. Pengukuran dampak 
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penyuluhan dilakukan secara kualitatif yaitu apabila pertanyaan yang diberikan oleh 

penyuluh dapat dijawab dengan benar oleh pasien, menunjukkan penyampain materi yang 

diberikan dapat diterima oleh peserta. Evaluasi secara kualitatif diakhir penyuluhan berupa 

pertanyaan langsung yang disampaikan secara lisan kepada peserta, diantaranya peserta 

diminta untuk menyebutkan penyebab  infeksi cacing. Manfaat kegiatan adalah mitra 

bertambah wawasan kesehatan terkait infeksi cacing. Target jangka menengah adalah 

terjadinya perubahan sikap peserta edukasi agar memperhatikan kebersihan diri dan 

sanitasi lingkungan sehingga infeksi cacing dapat teratasi.   Target jangka panjang adalah 

menurunkan angka kesakitan akibat infeksi cacing. 

 

3.3. Uraian kepakaran dan tugas masing-masing anggota tim 

Pengusul kegiatan PKM adalah dosen Fakultas Kedokteran Universitas Tarumanagara dr. 

Ria Buana, M. Biomed dari bagian Parasitologi, dengan kompetensi sebagai dokter 

diharapkan dapat terlaksananya kegiatan ini, sehingga mampu mencapai target yang 

diharapkan. Kegiatan bakti kesehatan ini juga dibantu mahasiswa-mahasiswa 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. 

5. Mengkoordinir pembuatan proposal yang ditujukan ke LPPM. 

6. Menyerahkan proposal ke LPPM. 

7. Mengkoordinir pembuatan materi yang akan diberikan kepada Mitra. 

8. Mengkoordinir persiapan awal pembekalan kepada Mitra. 

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

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

keuangan. 

15. Menyerahkan laporan akhir untuk ditandatangani oleh Dekan Fakultas Kedokteran 

Universitas Tarumanagara. 

16. Menyerahkan laporan akhir, laporan pertanggungjawaban keuangan, modul, logbook, 

maupun CD yang berisi laporan kegiatan dan laporan pertanggungjawaban keuangan 

ke LPPM. 

17. Mengkoordinir pembuatan paper, yang akan diseminarkan di Serina ataupun forum 

lainnya, dan poster untuk Research Week. 

 

Anggota bertugas: 

1. Melakukan survei kepada mitra untuk mengetahui permasalahan apa yang mereka 

hadapi, terkait dengan bidang kami. 

2. Membantu ketua untuk membuat materi pembekalan. 

3. Memperbanyak materi pembekalan yang akan diberikan kepada Mitra. 

4. Bersama dengan ketua memberikan pembekalan kepada Mitra. 

5. Bersama dengan ketua membuat laporan kemajuan dan hadir saat 

pelaksanaanmonitoring dan evaluasi. 

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

7. Bersama ketua membantu mendokumentasikan pelaksanaan pembekalan kepada 

Mitra. 
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BAB 4 

LUARAN DAN TARGET CAPAIAN 

 

4.1 Kegiatan Panitia Bakti Kesehatan 

1. Susunan Acara Kegiatan 

Kegiatan bakti kesehatan ini dilaksanakan bersamaan dengan kegiatan bakti kesehatan 

yang lain. Maka untuk itu susunan acara pada kegiatan bakti kesehatan dapat dilihat pada 

tabel 2.  

Tabel 2. Susunan acara kegiatan 

Waktu Kegiatan Keterangan  

07.30 – 08.00 Persiapan Panitia 

08.00 – 08.15 Pembukaan dan Pretes Panitia 

Sesi 1: Hidup Sehat, Gula Darah Terkontrol 

08.15 – 08.45 Diabetes Melitus: Si Manis Yang 

Berbahaya 

Tim dr. Yoanita Widjaja 

08.45 – 09.15 Bugar Dan Aktif Dengan Gula Darah 

Terkontrol 

Tim dr. Susy Olivia 

Sesi 2: Hidup Sehat Tanpa Cacing 

09.15 – 09. 45 Soil Transmitted Helminth Tim dr. Ria Buana 

09.45 – 10.15 Pencegahan Penyakit Cacing Tim dr. Enny Irawaty 

10.15 – 10.30 Penutupan dan Postes Panitia 

 

2. Skema Alur Pelaksanaan  

Alur pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan ini diawali dengan diskusi dengan mitra mengenai 

masalah kesehatan yang diangkat. Setelah mendapatkan topik yang akan dibawakan, kemudian 

dilakukan penentuan anggota tim, pembuatan proposal, rapat persiapan hingga menyampaikan 

kepada mitra mengenai waktu dan tempat pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan.  

 

4.2. Luaran dan Target Pencapaian 

1. Mekanisme Pendaftaran Kegiatan Bakes 

Kegiatan bakti kesehatan ini dibatasi sebanyak 40 peserta dikarenakan adanya keterbatasan 

dana dalam pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan ini. Oleh karena ini sebelum dapat 

mengikuti kegiatan ini, calon peserta harus melakukan pendaftaran terlebih dahulu melalui 

link pendaftaran yang telah disiapkan oleh tim bakti kesehatan. Link pendaftaran kemudian 

diberikan kepada salah satu perwakilan dari warga Kelurahan Tomang.  
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2. Rangkaian Pelaksanaan Kegiatan 

Rangkaian pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan dibagi menjadi 2 bagian, yaitu bagian 

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 

Peersiapan pelaksanaan kegiatan bakti kesehtan diawali dengan dilakukanya rapat oleh tim 

sebanyak 2 kali sebelum pelaksanaan kegiatan bakti kesehatan. Dalam rapat, tim 

membahas berbagai persiapan seperti penentuan tanggal pelaksanaan kegiatan, materi, soal 

pretes postes serta yang akan bertugas membawakan materi pada saat kegiatan serta yang 

bertugas sebagai moderator. Tim kemudian memutuskan bahwa  pelaksanaan kegiatan 

bakti kesehatan untuk periode ini dilaksanakan pada tanggal 26 Maret 2022 dan masih 

dilakukan secara daring dengan media zoom meeting. Tim juga aktif melakukan diskusi 

mengenai kegiatan bakti kesehatan melalui whatapps group. 

 

B. Hasil Pelaksanaan Kegiatan 

Kegiatan edukasi kesehatan untuk mitra kelurahan Tomang Jakarta Barat telah dilakukan 

pada hari Sabtu tanggal 26 Maret 2022 pukul 9.00-10.30 dilakukan secara daring via 

Zoom serta  tema yang sampaikan adalah “Soil Transmitted Helminth“ yang dipaparkan 

oleh tim pengabdian masyarakat dengan perwakilannya Cindy Damara. Kegiatan edukasi 

kesehatan dihadiri  oleh 34 peserta, sebagian besar peserta merupakan kader posbindu  di 

kelurahan Tomang Jakarta Barat. Tim pengabdian masyarakat menyampaikan materi 

edukasi tentang definisi soil transmitted helminth, tanda dan gejala, cara penularannya, 

jenis cacing yang termasuk STH serta komplikasinya. 

 

Edukasi kesehatan tentang cacing tanah disertai diskusi interaktif.  Peserta edukasi 

kesehatan setelah mendengarkan pemaparan materi  diberi kesempatan untuk saling 

mengutarakan pendapat tentang permasalahan infeksi cacing tanah, lalu tim pengabdian 

masyarakat memberikan solusi dalam permasalahan yang disampaikan mitra terkait 

infeksi cacing tanah  dan membuat kesimpulan dari hasil diskusi edukasi kesehatan 

tentang infeksi cacing tanah. Pada saat pemaparan materi infeksi cacing tanah, tim 

pengabdian memberikan pertanyaan secara langsung ke peserta sehingga peserta dapat 

berpartisipasi menjawab pertanyaan yang disampaian secara lisan oleh tim pengabdian 

dalam pelaksanaan edukasi terkait infeksi cacing tanah.  Metode penyuluhan disertai 
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diskusi dapat memberikan manfaat kepada peserta edukasi sehingga terjadi peningkatan 

pengetahuan peserta yang mengikuti edukasi kesehatan dalam infeksi cacing tanah serta 

edukasi kesehatan merupakan program dalam usaha meningkatan promosi dan preventif 

kesehatan penyakit cacing melalui peningkatan wawasan dan perilaku keseharian.   

(Suraini,2018) 

 

Nilai rata – rata pre-test adalah 38,63 dan hasil pos-test nilai rata – rata sebesar 53,78. 

Hasil pre-test dan pos-test peserta menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil 

Transmitted Helminth“ sebanyak 39,21%. Pertanyaan yang tanyakan ke peserta terkait apa 

yang dimaksud STH,  komplikasi yang disebabkan STH, gejala cacing tambang. Umpan 

balik yang disampaikan  peserta edukasi  agar kegiatan edukasi selanjunya dilakukan 

secara luring. 

 

Metode penyuluhan serta edukasi merupakan metode penyampaian informasi yang efektif 

serta  mudah  dalam pelaksanaannya. Pengendalian cacingan pada masyarakat harus 

terintegrasi, tidak hanya dengan pengobatan tetapi perlu upaya peningkatan wawasan 

dalam menciptakan kondisi lingkungan tempat tinggal yang sehat dan mengubah 

kebiasaan orang yang berisiko terkena cacingan. (Aisyah,2019) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



10 
 

BAB 5 

KESIMPULAN DAN SARAN 

 

5.1. Kesimpulan 

Kegiatan edukasi kesehatan “Soil Transmitted Helminth“ yang dihadiri  oleh 34 peserta.  

Hasil pre-test dan pos-test peserta menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil 

Transmitted Helminth“ sebanyak 39,21%.  Materi infeksi cacing tanah serta 

komplikasinya dapat disampaikan tim pengabdian masyarakat FK UNTAR dengan baik 

serta peserta bertambah pengetahuannya. Kegiatan edukasi tentang cacing tanah ini 

diharapkan dapat berlangsung kontinu mengingat kasus infeksi cacing tanah sering terjadi 

pada masyarakat urban. 

        

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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Lampiran 1: Materi yang disampaikan kepada mitra 
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Lampiran 2. Foto Kegiatan 
 

Foto 1. Rapat persiapan tim bakti kesehatan 

 

 
 

Foto 2. Kegiatan Edukasi Kesehatan dan Peserta 
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ABSTRAK (Times New Roman, 10pt) 

Infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah menjadi infeksi paling umum yang terjadi di seluruh dunia dan 

mempengaruhi komunitas masyarakat di negara yang tergolong miskin dan sanitasi kurang baik. Masih 

rendahnya wawasan dan kepedulian masyarakat untuk menjaga kebersihan diri dan lingkungan sekitarnya 

menyebabkan pengetahuan terkait penularan telur cacing tanah cacing kurang baik Pada masa pendemi 

maka penangulangan penyakit kecacingan tertunda, karena pemerintah fokus terhadap penanganan Covid 

19. Tim pengabdian masyarakat FK UNTAR melakukan kegiatan edukasi dengan tema pengetahuan cacing 

tanah serta penularannya.  Tujuan kegiatan edukasi kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan tentang 

cacing tanah, cara penularan, tanda gejala serta komplikasi akibat penyakit cacing. Kegiatan edukasi 

kesehatan “Soil Transmitted Helminth“ yang dihadiri  oleh 34 peserta, yang merupakan warga Tomang 

Jakarta Barat dan sebagian besar peserta merupakan kader posbindu  di kelurahan Tomang Jakarta Barat 

telah  dilaksanakan pada hari Sabtu, 26 Maret 2022  berlangsung dengan baik dan lancar. Nilai rata – rata 

pre-test adalah 38,63 dan hasil pos-test nilai rata – rata sebesar 53,78. Hasil pre-test dan pos-test peserta 

menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil Transmitted Helminth“ sebanyak 39,21%.  Kegiatan 

edukasi tentang cacing tanah ini diharapkan dapat berlangsung kontinu mengingat kasus infeksi cacing tanah 

sering terjadi pada masyarakat urban 

 

Kata Kunci:  Infeksi cacing tanah, sanitasi kurang baik, penularan dan komplikasi  

 

 

ABSTRACT  

Soil-transmitted helminth infections are the most common infections worldwide and affect communities in 

countries that are classified as poor and have poor sanitation. The lack of insight and awareness of the 

community to maintain personal hygiene and the surrounding environment causes poor knowledge 

regarding the transmission of earthworm eggs. During the pandemic, the handling of helminthiasis is 

delayed, because the government focuses on handling Covid 19. The FK UNTAR community service team 

conducts educational activities with the theme knowledge of earthworms and their transmission. The 

purpose of health education activities is to increase knowledge about earthworms, modes of transmission, 

signs and symptoms and complications caused by worms. The health education activity "Soil Transmitted 

Helminth" which was attended by 34 participants, who were residents of Tomang West Jakarta and most of 

the participants were posbindu cadres in the Tomang sub-district, West Jakarta, was carried out on 

Saturday, March 26, 2022 and went well and smoothly. The mean value of the pre-test was 38.63 and the 

post-test result was the average value of 53.78. The results of the participants' pre-test and post-test showed 

an increase in knowledge of "Soil Transmitted Helminth" by 39.21%. This educational activity about 

earthworms is expected to be continuous, considering that cases of earthworm infection often occur in urban 

communities . 

 

Keywords: Soil-transmitted helminth infections, complication, sanitation   
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1. PENDAHULUAN 

Infeksi yang disebabkan penyakit cacing tanah dapat terjadi di negara dengan kondisi lingkungan 

yang kurang memadai serta tingkat perekonomian rendah. Tinja yang mengandung telur  cacing 

tanah  membuat pencemaran di tanah . (WHO,2022)  

 

Prevalensi infeksi cacing yang ditularkan melalui tanah sekitar 24% serta infeksi cacing terjadi 

pada daerah tropis. Dilaporkan 267 juta anak usia prasekolah dan 568 juta anak usia sekolah 

bertempat tinggal di daerah tropis  mengalami penularan parasit cacing tanah. (WHO,2022)   STH 

atau neglected tropical diseases (NTDs) penyebarannya dapat dikendalikan tetapi penanganan 

terlambat menyebabkan kesakitan serta komplikasi.  (CDC,2020)  

 

Anak-anak terutama usia sekolah memiliki risiko tinggi untuk terinfeksi STH. Infeksi pada anak 

dapat menyebabkan gangguan fisik, gizi dan fungsi kognitif yang mempengaruhi prestasi di 

sekolah. (WHO,2017). Indonesia sangat rentan terhadap infeksi STH dilaporkan hampir 200 juta 

orang di 31 provinsi diperkirakan berisiko terinfeksi STH. (Kemenkes, 2017), (Rahma,2020) 

 

Kecacingan pada seseorang dapat bergejala tetapi lebih sering tanpa gejala. Masalah kecacingan  

perlu mendapatkan perhatian karena  deteksi penduduk yang menderita kecacingan tidak terdeteksi 

dengan baik. Kecacingan membuat penurunan daya tahan tubuh, terganggu serta terhambatnya 

tumbuh kembang seorang anak, disertai gizi buruk dan defisiensi zat besi. (Kemenkes,2018). 

Kurang perhatian terhadap perilaku hidup bersih dan sehat, perilaku buang air besar tidak di WC 

umum dan tidak mencuci tangan setelah bermain ditanah yang mungkin tercemar oleh feses yang 

mengandung telur cacing menyebabkan anak memiliki resiko terinfeksi cacing. (Chadijah, 2014)  

 

Pemerataan tingkat ekonomi dan sosial yang kurang memadai menyebabkan masih rendahnya 

wawasan dan kepedulian masyarakat untuk menjaga kebersihan diri dan lingkungan sekitarnya 

menyebabkan pengetahuan terkait penularan telur cacing kurang baik sehingga infeksi cacing 

mudah terjadi tapi seseorang tidak menyadari jika terinfeksi cacing. (Kusmi, 2014).  

 

Pada masa pendemi maka penangulangan penyakit kecacingan tertunda, karena pemerintah fokus 

terhadap penanganan Covid 19. Kader Tomang Jakarta Barat merupakan mitra serta daerah binaan 

FK UNTAR. Selama pandemi terjadi hambatan dalam program kecacingan karena keterbatasan 

kegiatan posbindu. Edukasi terkait kecacingan jarang dilakukan di kelurahan Tomang serta secara 

geografis kelurahan Tomang masih ada yang terletak dipinggiran kali, lingkungan padat  serta 

kondisi sosial ekonomi yang masih rendah.  Berdasarkan latar belakang serta permasalahan mitra 

maka tim pengabdian masayarakat bermaksud melakukan kegiatan edukasi dengan tema 

pengetahuan cacing tanah serta penularannya.  Tujuan kegiatan edukasi kesehatan yang tim 

pengabdaian masyarakat lakukan  untuk  meningkatkan pengetahuan mitra tentang cacing tanah, 

cara penularan, tanda gejala serta komplikasi akibat penyakit cacing.    

 

2. METODE PELAKSANAAN PKM 

Metode tahapan kegiatan  yang dilakukan tim pengabdian  adalah : 

1. Persiapan dengan melakukan koordinasi dengan kader terkait permasalahan kecacingan di 

lingkungan kelurahan Tomang. Tim Pengabdian mendapat informasi terkait infeksi cacing 

tanah  maka tim pengabdian mulai melakukan penyusunan proposal serta pencarian literatur 

terkait infeksi cacing tanah .  

2. Sebelum kegiatan pengabdian berlangsung tim pengabdian masyarakat menyiapkan materi 

kegiatan edukasi infeksi cacing tanah, berkoordinasi dengan kader terkait cara pelaksanaan 

kegiatan edukasi kesehatan, sasaran dari kegiatan edukasi infeksi cacing tanah adalah kader 

Tomang serta masyarakat yang beresiko tinggi terkena infeksi cacing dan disepakati secara 

online via Zoom karena kondisi masih PPKM dan belum ada posbindu yang melakukan 

kegiatan  
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3. Sebelum acara edukasi diselenggarakan maka Tim Pengabdian kesehatan membagikan flyer 

ke perwakilan kader terkait link pendaftaran agar peserta edukasi terkait infeksi cacing tanah 

dapat mendaftar pada kegiatan edukasi kesehatan 

4.  Pelaksanaan edukasi kesehatan dengan tema “Soil Transmitted Helminth“ diselenggarakan 

hari Sabtu, tanggal 26 Maret 2022.  Pada pelaksanaan kegiatan tim pengabdian masyarakat 

melakuka  pretest dan postest untuk menilai tingkat pengetahuan awal terkait cacing tanah 

serta menilai peningkatan pengetahuan setelah dilakukan kegiatan edukasi terkait  cacing 

tanah. Kuisioner ini juga menilai edukasi kesehatan tentang cacing tanah yang dilakukan tim 

pengabdian masyarakat memberikan manfaat bagi mitra.  

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

 

Kegiatan edukasi kesehatan untuk mitra kelurahan Tomang Jakarta Barat telah dilakukan pada hari 

Sabtu tanggal 26 Maret 2022 pukul 9.00-10.30 dilakukan secara daring via Zoom serta  tema yang 

sampaikan adalah “Soil Transmitted Helminth“ yang dipaparkan oleh tim pengabdian masyarakat 

dengan perwakilannya Cindy Damara. Kegiatan edukasi kesehatan dihadiri  oleh 34 peserta, 

sebagian besar peserta merupakan kader posbindu  di kelurahan Tomang Jakarta Barat. Tim 

pengabdian masyarakat menyampaikan materi edukasi tentang definisi soil transmitted helminth, 

tanda dan gejala, cara penularannya, jenis cacing yang termasuk STH serta komplikasinya. Materi 

edukasi kesehatan STH dapat dilihat pada gambar 1.  

 

Gambar 1. Materi Penyuluhan (Sumber: Dokumentasi Penulis, 2022) 

 

Edukasi kesehatan tentang cacing tanah disertai diskusi interaktif.  Peserta edukasi kesehatan 

setelah mendengarkan pemaparan materi  diberi kesempatan untuk saling mengutarakan pendapat 

tentang permasalahan infeksi cacing tanah, lalu tim pengabdian masyarakat memberikan solusi 

dalam permasalahan yang disampaikan mitra terkait infeksi cacing tanah  dan membuat 

kesimpulan dari hasil diskusi edukasi kesehatan tentang infeksi cacing tanah. Pada saat pemaparan 

materi infeksi cacing tanah, tim pengabdian memberikan pertanyaan secara langsung ke peserta 

sehingga peserta dapat berpartisipasi menjawab pertanyaan yang disampaian secara lisan oleh tim 

pengabdian dalam pelaksanaan edukasi terkait infeksi cacing tanah.  Metode penyuluhan disertai 

diskusi dapat memberikan manfaat kepada peserta edukasi sehingga terjadi peningkatan 

pengetahuan peserta yang mengikuti edukasi kesehatan dalam infeksi cacing tanah serta edukasi 

kesehatan merupakan program dalam usaha meningkatan promosi dan preventif kesehatan 

penyakit cacing melalui peningkatan wawasan dan perilaku keseharian.   (Suraini,2018)  

Nilai rata – rata pre-test adalah 38,63 dan hasil pos-test nilai rata – rata sebesar 53,78. Hasil pre-

test dan pos-test peserta menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil Transmitted 

Helminth“ sebanyak 39,21%. Pertanyaan yang tanyakan ke peserta terkait apa yang dimaksud 

STH,  komplikasi yang disebabkan STH, gejala cacing tambang. Umpan balik yang disampaikan  

peserta edukasi  agar kegiatan edukasi selanjunya dilakukan secara luring. 

Metode penyuluhan serta edukasi merupakan metode penyampaian informasi yang efektif serta  
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mudah  dalam pelaksanaannya. Pengendalian cacingan pada masyarakat harus terintegrasi, tidak 

hanya dengan pengobatan tetapi perlu upaya peningkatan wawasan dalam menciptakan kondisi 

lingkungan tempat tinggal yang sehat dan mengubah kebiasaan orang yang berisiko terkena 

cacingan. (Aisyah,2019) 

 

 

 

Gambar 2. Kegiatan Edukasi Kesehatan dan Peserta (Sumber: Dokumentasi Penulis, 2022) 

 

4. KESIMPULAN DAN SARAN  

Kegiatan edukasi kesehatan “Soil Transmitted Helminth“ yang dihadiri  oleh 34 peserta.  Hasil 

pre-test dan pos-test peserta menunjukkan peningkatan pengetahuan tentang “Soil Transmitted 

Helminth“ sebanyak 39,21%.  Materi infeksi cacing tanah serta komplikasinya dapat disampaikan 

tim pengabdian masyarakat FK UNTAR dengan baik serta peserta bertambah pengetahuannya. 

Kegiatan edukasi tentang cacing tanah ini diharapkan dapat berlangsung kontinu mengingat kasus 

infeksi cacing tanah sering terjadi pada masyarakat urban 
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