BAB 6 HASIL dan PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakatdengan Program Pelatihan Tenaga Penyuluh
Pada Kelompok Dokter Kecil Madarasah Ibtidaiyah Terpadu Ar-Roihan LawangMalang dimulai
pada 2 Mei — 30 September 2019, beberapa kegiatan yang sudah dilakukan adalah:

6.1. Sosialisasi dan Persiapan Program Abdimas

Persiapan kegiatan dilaksanakan mulai tanggal 2 Mei 2019 yaitu Tim Abdimas
melakukan kegiatan sosialisasi dengan tujuan kegiatan adalah 1) mensosialisasikan proposal
program  pengabdian masyarakat tim dosen Poltekkes RS dr. Soepraoen, 2)
menyampaikan program kegiatan pengabdian dosen yang akan dilaksanakan, 3) Peran
pengabdi dan kedua mitra, dan 4) target hasil dan luaran kegiatan. Hasil kegiatan: 1)
Mitra memahami rencana program yang dimaksud, 2) merespon dengan sangat positif dan
siap mendukung seluruh program yang akan dilaksanakan. Dikarenakan mitra sangat
berkeinginan memperbaiki pelayanan UKS hanya masih belum menemukan setrategi atau
upaya solusinya. 3) Menyepakati peran mitra adalah menyiapkan tempat, sound system,
LCD, layar, peserta pelatihan, membantu selama kegiatan dilaksanakan, dan peran tim
abdimas menyiapkan ATK, materi pelatihan, sertifikat, konsumsi dan akomodasi,
pemateri, honor kegiatan, dll.

Gambar 6.1. Sosialisasi dan Persiapan Program Abdimas dengan Mitra

6.2. Melakukan Pengangkatan Tim Dokter Kecil Baru

Program abdimas berikutnya yaitu pembentukan dokter kecil dengan melakukan
regenerasi tim dokter kecil dikarenakan sudah lulus, dengan komposisi 4 dokter kecil yang
lama dan 26 siswa dokter kecil yang baru. Membuat surat keputusan kepala sekolah
tentang penetapan tim dokter kecil. Jumlah seluruh dokter kecil berjumlah 30 siswa 2 Laki
= laki dan 28 perempuan terdiri dari siswa kelas 4 dan 5.
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Gambar 6.2. Tim Dokter Kecil
6.3. Pengadaan materi dan media penyuluhan kesehatan

Pada tahap ini Tim Abdimas dosen melakukan persiapan membuat media penyuluhan
kesehatan, yaitu membuat konsep dan desain papan monopoli. Pelatihan dokter kecil untuk
menjadi tenaga penyuluh kesehatan akan dilaksanakan dengan metode bermain yaitu permainan
monopoli, papan monopoli seperti yang ada pada gambar dibawah ini.
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Gambar 6.3. Papan Monopoli Kebersihan Diri
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Gambar 6.4. Kartu Pertanyaan Monopoli Kebersihan Diri

6.4. Melatih kelompok dokter kecil untuk menjadi kader penyuluh kesehatan pendekatan
micro teaching

Kegiatan pelatihan dokter kecil menjadi tenaga penyuluh dilakukan dua tahap,
yaitu 1) Melatih tim dokter kecil untuk menjadi tenaga penyuluh dan 2) Latihan micro
teaching melakukan penyuluhan kesehatan didepan siswa. Materi penyuluhan
kesehatan adalah Kebersihan Diri, dengan metode bermain monopoli dengan media
papan monopoli berisi pertanyaan kebersihan diri, kartu jawaban pertanyaan
kebersihan diri, balok dadu dan buah monopoli untuk melakukan langkah
perpindahan.

1. Melatih tim dokter kecil untuk menjadi tenaga penyuluh

Kegiatan dilaksanakan 28 Juni 2019, Tim yang terlibat seluruhnya adalah 36
orang dengan rincian: 2 orang dosen, 2 mahasiswa, 2 pengelola UKS, dan 30
siswa tim dokter kecil.Berikutnya dokter kecil dibagi menjadi 2 kelompok,
sehingga masing-masing kelompok terdiri dari 15 anggota, dikarenakan media
papan monopoli hanya ada dua paket. Kemudian masing - masing kelompok
bermain dengan secara bergantian sekali permainan monopoli terdiri dari 4 siswa
dan yang lain memperhatikan dan satu kali permainan dibutuhkan kurang lebih
30-45 menit. Setelah kelompok siswa siap untuk bermain monopoli kemudian
dijelaskan aturan permainannya yaitu: masing-masing peserta memegang buah
monopoli kemudian secara bergantian melempar dadu setelah mendakan nomor
dadu peserta melangkah dengan menggeser buah monopoli, pada pergerakan buah
monopoli yang terakhir kemudian dibacakan pertanyaannya, peserta dan tim
berusaha menjawab dahulu, kemudian diberikan jawaban dari kartu jawaban
pertanyaan perawatan diri dan dibacakan secara keras dihadapan semua peserta
dan disuruh mengulanginya. Dilanjutkan pada peserta monopoli berikutnya

19



permainan dilajutkan pada peserta berikutnya sampai dengan seluruh pertanyaan
sudah dibacakan dan seluruh kartu jawaban pertanyaan sudah habis. Setelah
selesai permainan dilakukan evaluasi dengan menggunakan pertanyaan tertulis
tentang perawatan diri. Evaluasi sesaat dan mengulang jawaban pada item soal
yang jawabannya banyak yang salah atau dianggap kurang.

Gambar 6.5. Pelatihan Dokcil Tenaga Penyuluh Metode Bermain Monopoli

Grafik 6.1. Nilai Rata - Rata Tingkat
Pengetahuan Prae dan Post Pelatihan

G J

Berdasarkan grafikdidapatkan bahwa pengetahuan peserta tentang perawatan diri
nilai rata — rata kelas yaitu adanya peningkatan tingkat pengetahuan peserta pelatihan,
Pada prae test nilai rata — rata kelas 63 katagori cukup dan post test menjadi 78 dengan

katagori baik, terjadi peningkatan 15 skore.

2. Latihan micro teaching melakukan penyuluhan kesehatan didepan siswa

Kegiatan dilaksanakan 20 Juli 2019, Tim yang terlibat seluruhnya adalah 36 orang
dengan rincian: 2 orang dosen, 2 mahasiswa, 2 pengelola UKS, dan 30 siswa tim
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dokter kecil. Berikutnya dokter kecil diambil 2 kelompok masing-masing
kelompok, sehingga masing-masing kelompok terdiri dari 4 anggota. Masing
masing kelopok memandu permainan monopoli langsung dengan siswa disekolah
tersebut. Setelah kelompok siswa siap untuk bermain monopoli kemudian
dijelaskan aturan permainannya oleh tim penyuluh dokter kecil: masing-masing
peserta memegang buah monopoli kemudian secara bergantian melempar dadu
setelah mendakan nomor dadu peserta melangkah dengan menggeser buah
monopoli, pada pergerakan buah monopoli yang terakhir kemudian dibacakan
pertanyaannya, peserta dan tim berusaha menjawab dahulu, kemudian diberikan
jawaban dari kartu jawaban pertanyaan perawatan diri dan dibacakan secara keras
dihadapan semua peserta dan disuruh mengulanginya. Dilanjutkan pada peserta
monopoli berikutnya permainan dilajutkan pada peserta berikutnya sampai dengan
seluruh pertanyaan sudah dibacakan dan seluruh kartu jawaban pertanyaan sudah
habis. Setelah selesai permainan dilakukan evaluasi dengan menggunakan
pertanyaan tertulis tentang perawatan diri. Evaluasi sesaat dan mengulang jawaban
pada item soal yang jawabannya banyak yang salah atau dianggap kurang.

Gambar 6.6. Pelatihan Dokcil Tenaga Penyuluh Metode Bermain Monopoli

Hasil pengabdian masyarakat ini sejalan dengan hasil penelitian Azizah, et al
(2015) dengan judul Pengaruh Terapi Bermain SCL (Snake, Cards, and Ladders)
terhadap Keterampilan Mencuci Tangan Siswa Kelas | dan Il di SDN Pakusari Il
Kabupaten Jember menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan menggunakan
media bermain dimana hasil penelitiannya menunjukkan bahwasanya ada
pengaruh terapi bermain SCL (Snake, Cards, and Ladders) terhadap keterampilan
mencuci tangan siswa kelas Idan 11 di SDN Pakusari |1 Kabupaten Jember.

Supaya pengetahuan kebersihan diri siswa mengalami peningkatan, maka perlu
adanya media pembelajaran yang tepat diterapkan pada anak usia sekolah. Media

pembelajaran yang digunakan yaitu media permainan berupa permainan monopoli
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yang sudah didesain dengan konsep kebersihan diri. Media permainan ini sangat
cocok diberikan pada anak usia sekolah karena pada dasarnya dunia anak-
anakadalah bermain. Permainan ini merupakan sebuah pembaharuan dari
permainan monopoli yang sering digunakan. Media pembelajaran ini merupakan
media pembelajaran yang dibuat sendiri oleh peneliti. Permainan ini didesain
semenarik mungkin untuk menarik perhatian siswa dan merangsang otak sehingga
lebih mudah mengingat materi yang diajarkan.

Hal ini diasumsikan bahwa dengan melakukan pendidikan kesehatan
menggunakan permainan monopoli dimana dengan desain yang baru dan kreatif,
membuat anak tertarik dan lebih mudah memahami pendidikan kesehatan yang
disampaikan. Sehingga terjadi peningkatan pengetahuan setelah diberikan
pendidikan kesehatan menggunakan permainan monopoli.
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