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Abstract 

School age children are the group most vulnerable to fall risk. First aid for 

accidents is one of the most important things in the school environment. The lack 

of facilities and human resources that support this service in schools is the main 

factor in carrying out this community service. Community service is carried out at 

SD Negeri 1 Peken Belayu. The methods used are lectures, video watchings, 

demonstrations, and roleplays. The results obtained are an increase in the level of 

student knowledge between before and after the activity. This indicates that there 

is a positive impact from this activity. The school and program holders at the 

community health service are expected to be able to maintain the sustainability of 

the program so that student health can be maintained optimally. 
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PENDAHULUAN 

Pertolongan Pertama Pada 

Kecelakaan (P3K) adalah upaya 

pertolongan dan perawatan sementara 

terhadap seseorang yang mengalami 

kecelakaan sebelum mendapat 

pertolongan dari dokter atau 

paramedik. Usia anak sekolah 

merupakan usia yang rentan 

mengalami kecelakaan atau cedera 

karena adamya keingintahuan tentang 

hal disekitarnya. Kecelakaan yang 

sering terjadi adalah jatuh, kejatuhan 

mainan, menelan mainan-mainan 

kecil, tersengat listrik, terkena air 

panas, dan lain sebagainya 

(Kusumaningrum et al., 2018). 

Kecelakaan pada anak sekolah 

membutuhkan perhatian khusus agar 

tidak terjadi komplikasi lanjutan. 

Kejadian kecelakaan di sekolah dapat 

menyebabkan komplikasi kronis salah 

satunya kelumpuhan jika tidak 

ditangani secara cepat (Nekada & 

Wiyani, 2020). Peran aktif dari guru, 

siswa dan program Usaha Kesehatan 

Sekolah (UKS) yang dinaungi oleh 

puskesmas sangat penting dalam hal 

ini. 

Salah satu program sinergi yang 

dapat dilakukan untuk mencegah 

terjadinya komplikasi akibat 

kecelakaan adalah melatih warga 

sekolah sehingga memiliki 

pengetahuan serta keterampilan dalam 

menghadapi situasi darurat. Beberapa 

hasil penelitian sebelumnya 

menjelaskan bahwa ada intervensi 

yang bisa diberikan untuk menjawab 

fenomena ini. Utami dkk. (2018) 

menyebutkan bahwa intervensi 

audiovisual dapat meningkatkan 

pengetahuan, sikap dan keterampilan 

keluarga dalam mencegah kejadian 

cedera pada anak. (Baharuddin dan 
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Angriani (2020) menyebutkan bahwa 

pelatihan child safety dapat 

meningkatkan pengetahuan orang tua. 

dan guru dari 26,7% menjadi 100%. 

Selain itu, Saputra dkk. (2019) 

menyebutkan bahwa metode bermain 

peran dapat meningkatkan 

pengetahuan dan perilaku pertolongan 

pertama pada anak usia sekolah dasar. 

Jadi, terdapat beberapa pilihan 

intervensi yang dapat diberikan untuk 

mencegah terjadinya kecelakaan pada 

anak sekolah. 

Dukungan teman sebaya atau 

peer support menjadi  intervensi yang 

dipertimbangkan juga dalam 

meningkatkan kesehatan anak 

sekolah. Bahtiar dan Aisyah (2018) 

menyebutkan bahwa kaderisasi dokter 

cilik di sekolah dasar mampu 

menunjang usaha kesehatan sekolah. 

Ambarukmi dan Paramita (2019) 

menyebutkan bahwa dokter cilik 

sebagai ekstrakulikuler mampu 

meningkatkan pengetahuan dan 

perilaku hidup bersih dan sehat siswa 

sekolah dasar. Selain itu, Wulandari 

dkk. (2020) menyatakan bahwa terjadi 

peningkatan hasil rata-rata 

pengetahuan sebelum dan sesudah 

diberikan pelatihan dokter cilik dilihat 

dari segala aspek. Jadi, pelatihan 

kaderisasi dokter cilik efektif untuk 

meningkatkan pengetahuan dan 

perilaku anak sekolah. 

Pengabdian masyarakat ini 

berupaya mengimplementasikan 

beberapa hasil studi ilmiah 

sebelumnya dan memberi aspek 

kebaruan sesuai dengan fenomena 

lapangan yang ditemukan. Hasil 

analisis situasi yang dilakukan pada 

bulan September 2021 di SD Negeri 1 

Peken Belayu, didapatkan hasil bahwa 

kurangnya fasilitas dan kurangnya 

pengetahuan serta informasi peserta 

didik mengenai P3K (Pertolongan 

Pertama Pada kecelakaan). Hal ini 

juga didukung oleh hasil wawancara 

bahwa program UKS tidak berjalan di 

sekolah ini walaupun ruangan sudah 

disiapkan. Belum ada guru yang 

ditunjuk sebagai penanggungjawab 

program. Selain itu, pelatihan terkait 

pertolongan pertama pada kecelakaan 

belum pernah dilaksanakan. 

Sementara, kejadian jatuh, terluka dan 

beberapa situasi darurat sering terjadi 

di sekolah. Hal ini menarik perhatian 

kami untuk melaksanakan pelatihan 

dan kaderisasi perawat cilik mengenai 

P3K (Pertolongan Pertama Pada 

Kecelakaan). 

 

METODE PELAKSANAAN 

Pelaksanaan program 

pengabdian masyarakat ini melalui 

beberapa tahapan, yaitu tahap 

persiapan, pelaksanaan, dan evaluasi. 

Adapun rincian masing-masing 

tahapan adalah sebagai berikut: 

1. Tahap persiapan 

Tahapan ini dimulai dengan 

melakukan penjajakan dan 

observasi lapangan terkait apa saja 

yang menjadi masalah. 

Selanjutnya, tim pengabdian 

masyarakat menjalin kerjasama 

dengan UPTD Puskesmas Marga 

II untuk menyediakan alat dan 

bahan. Adapun alat dan bahan 

yang digunakan dalam kegiatan ini 

adalah kotak P3K beserta isiannya. 

Alat ini akan digunakan sebagai 

alat peraga pada saat pelaksanaan 

kegiatan. 

2. Tahap pelaksanaan 

Tahapan ini dimulai dengan 

menentukan sasaran. Hasil diskusi 

dengan perangkat sekolah 

disepakati bahwa siswa siswi yang 

akan bergerak sebagai Dokter 

Cilik adalah kelas IV, V, dan VI. 

Adapun jumlah siswa adalah 22 
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orang. Selanjutnya, penyebaran 

kuesioner tingkat pengetahuan 

terkait P3K dilakukan. Lalu, 

pemberian informasi dengan 

metode ceramah, pemutaran video, 

demonstrasi, dan roleplay 

dilakukan. Kegiatan ini dihadiri 

oleh seluruh siswa-siswi kelas IV, 

V, dan VI sejumlah 22 orang. 

Pemberian materi dilakukan oleh 

tim pengabdian masyarakat Stikes 

Bina Usada Bali didampingi oleh 

tim dari UPTD Puskesmas Marga 

II. 

3. Tahap monitoring dan evaluasi 

Monitoring dilakukan satu minggu 

setelah kegiatan. Selain itu, proses 

evaluasi dilakukan dengan 

mengukur kembali tingkat 

pengetahuan siswa-siswi tentang 

P3K. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Dokumentasi pelaksanaan 

kegiatan pengabdian masyarakat ini 

dapat dilihat dalam gambar 1 dan 

gambar 2 di bawah ini. 

 

 
Gambar 1. Penjelasan Materi P3K Pelatihan Kader  Dokter Cilik 

 

 
Gambar 2. Demonstrasi dan Roleplay P3K pada Kader Dokter Cilik 

 

Hasil dari kegiatan ini 

digambarkan dengan perbandingan 

presentase jawaban benar pada 

masing-masing item pernyataan dalam 

kuesioner tentang tingkat pengetahuan 

terkait P3K. Tabel 1 menjelaskan 

secara rinci hasil yang didapatkan 

dalam kegiatan ini. 
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Tabel 1. Hasil Persentase Jawaban Benar Sebelum dan Setelah Kegiatan 

(n=22) 

No Pernyataan Persen-tase Jawa-

ban Benar Sebe-

lum Kegia-tan 

Persen-tase Jawa-

ban Benar Setelah 

Kegia-tan 

1 Dokter cilik adalah salah satu 

kegiatan kesehatan di sekolah 
90,9% 100% 

2 Dokter cilik adalah perwakilan 

dari siswa yang nantinya akan 

menyebar-kan informasi 

kesehatan 

100% 100% 

3 Dokter cilik tidak membantu 

temannya yang kesakitan 
72,7% 100% 

4 Menjadi dokter cilik bermanfaat 

bagi sekolah 
95,4% 100% 

5 Menjaga kesehatan dan 

kebersihan lingkungan bukan 

merupakan tugas dokter cilik 

77,3% 100% 

6 Suatu tindakan untuk menolong 

saat ada teman yang mengalami 

sakit akibat kecelakaan disebut 

P4K 

45,5% 100% 

7 Menenang-kan teman adalah 

salah satu hal yang harus 

dilakukan untuk menolong 

teman yang luka 

95,5% 100% 

8 Setelah menenang-kan, kita 

harus memberikan air minum 

ketika teman terluka 

100% 100% 

9 Ketika teman pingsan, kita 

tangani sendiri 
72,7% 90,9% 

10 Ketika teman mengalami luka 

dengan darah yang banyak, kita 

harus segera melapor guru 

90,9% 100% 

 

Berdasarkan tabel 1 terlihat 

bahwa terjadi peningkatan persentase 

yang menjawab benar pada masing-

masing pernyataan antara sebelum dan 

setelah kegiatan. Hal ini menandakan 

bahwa terdapat implikasi positif dari 

kegiatan yang sudah dilakukan.  

Hasil dalam kegiatan ini sejalan 

dengan hasil penelitian maupun 

pengabdian masyarakat sebelumnya 

yang menyatakan bahwa adanya 

peningkatan pengetahuan siswa 

setelah adanya program kaderisasi 

dokter cilik. Herfanda dan Wahyuntari  

(2021) menyebutkan bahwa edukasi 

terkait nutrisi pada kader kesehatan 

anak sekolah dapat meningkatan status 

nutrisi. Riami et al. (2018) 

menyebutkan bahwa pendidikan 

penanganan kedaruratan trauma dental 

dengan metode simulasi lebih efektif 

dalam meningkatkan pengetahuan 
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dokter kecil. Hal ini sudah dilakukan 

juga dalam kegiatan pengabdian 

masyarakat ini. Selain itu, Mariyani et 

al. (2019) menyebutkan bahwa 

pelatihan dokter kecil dapat 

meningkatkan pengetahuan, sikap dan 

keterampilan tentang UKS PHBS 

khusunsya mencuci tangan dan 

mengosok gigi.  

Beberapa hasil penelitian dan 

pengabdian masyarakat sebelumnya 

sejalan dengan hasil dalam kegiatan 

yang telah dilakukan dari program ini. 

Adanya peningkatan pengetahuan 

dikarenakan bervariasinya metode 

pembelajaran yang diberikan. 

Simulasi dan demonstrasi 

meningkatkan aspek psikomotor siswa 

sehingga lebih paham terhadap materi 

P3K. Selain itu, adanya kaderisasi 

dokter cilik yang juga diperkuat 

dengan pemberian sertifikat 

harapannya dapat menambah 

kepercayaan diri siswa untuk 

meningkatkan perilaku hidup bersih 

dan sehat serta menyebarluaskan 

informasi kesehatan kepada rekan-

rekannya. 

 

KESIMPULAN 

Kesimpulan dari kegiatan 

pengabdian masyarakat ini adalah 

kaderisasi kader kesehatan sebagai 

self-help group dapat meningkatkan 

pengetahuan siswa dan siswi terutama 

dalam lingkup pertolongan pertama 

pada kecelakaan di sekolah. Rencana 

tindak lanjut yang diupayakan untuk 

menjaga sustainibilitas program 

adalah bekerjasama dengan guru 

penanggungjawab program UKS di 

sekolah untuk melakukan monitoring 

dan evaluasi pada kader-kader 

kesehatan cilik ini dalam melakukan 

tugasnya. Selain itu, tenaga kesehatan 

yang bertanggungjawab pada program 

UKS di UPTD Puskesmas Marga II 

juga diharapkan mampu melakukan 

evaluasi berkala sehingga secara 

periodik dapat dilakukan penyegaran 

kembali dan kaderisasi jika sudah 

masih masa tugas dari kader-kader 

cilik yang ada saat ini. 
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