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RINGKASAN

Puskesmas Ambacang merupakan satu dari tiga fasilitas pelayanan kesehatan
tingkat 1 di Kecamatan Kuranji Kota Padang. Puskesmas Ambacang meliputi 4
kelurahan sebagai wilayah kerjanya. Wilayah kerja Puskesmas ini berada di pusat
kota dan di pinggir jalan utama sehingga beresiko terjadinya berbagai kejadian
yang dapat mencederai pada balita akibat kecelakaan lalu lintas maupun
kecelakaan selama berada di dalam rumah. Mitra pada IbDM ini diklasifikasikan
atas 2 kelompok yaitu 1) kelompok keluarga di Kelurahan Ampang sebanyak 20
orang dan 2) kelompok keluarga di Kelurahan Anduring sebanyak 20 orang.
Permasalahan mitra yang dirumuskan vyaitu rendahnya pengetahuan dan
keterampilan dalam mengidentifikasi cedera pada anak dan upaya antisipasi yang
dapat dilakukan di rumah sebagai akibat kurangnya wawasan dan keterampilan
tentang panduan antisipasi cedera. Oleh karena itu pemberian edukasi kesehatan
merupakan salah satu alternatif yang dapat diberikan. Melalui edukasi ini dapat
meningkatkan pengetahuan dan pemahaman mitra, serta keterampilan dan
motivasi. Target dan luaran IbDM ini adalah meningkatnya wawasan dan ilmu
pengetahuan mengenai identifikasi dan penanganan cedera pada anak yang sangat
penting dalam membangun sikap yang positif dan membentuk perilaku yang tepat
sehingga dapat menjadi karakter sebagai caregiver anak. Selain itu, luaran dari
kegiatan ini adalah publikasi artikel pada jurnal nasional.

Kata kunci: cedera, edukasi kesehatan, panduan antisipasi



BAB 1. PENDAHULUAN

1.1 Analisis Situasi

Puskesmas Ambacang merupakan satu dari tiga fasilitas pelayanan kesehatan
tingkat 1 di Kecamatan Kuranji Kota Padang. Puskesmas Ambacang meliputi 4
kelurahan sebagai wilayah kerjanya dari sembilan kelurahan di Kecamatan
Kuranji yaitu Kelurahan Pasar Ambacang, Kelurahan Anduring, Kelurahan Lubuk
Lintah, dan Kelurahan Ampang. Puskesmas Ambacang terletak pada
0055°25.15”LS dan 0023°50.14”LU dengan luas wilayah kerja sekitar 12 Km?.
Batas-batas wilayah kerja Puskesmas Ambacang adalah sebagai berikut:
sebelah utara berbatasan dengan Kelurahan Korong Gadang, sebelah selatan
berbatasan dengan Kecamatan Pauh dan Kecamatan Padang Timur, sebelah barat
berbatasan dengan Kecamatan Padang Timur dan Kecamatan Nanggalo, sebelah

timur berbatasan dengan Kecamatan Pauh.

Fasilitas kesehatan yang berada di Puskesmas Ambacang tersebar di antaranya 1
Puskesmas Pembantu, 6 Posyandu Lansia, 2 Klinik Swasta, 28 Posyandu Balita
dengan jumlah terbanyak (9 Posyandu Balita) berada di Kelurahan Pasar
Ambacang, dan 12 Poskesdes/Poskeskel. Berdasarkan keputusan dari Depertemen
Kesehatan RI tahun 2006 pelayanan di Posyandu mencakup lima kegiatan
pelayanan kesehatan dasar yaitu pelayanan keluarga berencana, pelayanan
kesehatan Ibu dan Anak, gizi dan tumbuh kembang anak, imunisasi dan
penanggulangan diare (Depkes, 2006). Oleh karena itu, wilayah kerja puskesmas
ini tepat untuk dilakukan kegiatan pengabdian masyarakat dengan target keluarga

yang memiliki balita.

Wilayah kerja Puskesmas ini berada di pusat kota dan di pinggir jalan utama
sehingga beresiko terjadinya berbagai kejadian yang dapat mencederai pada balita
akibat kecelakaan lalu lintas maupun kecelakaan selama berada di dalam rumah.
Setiap tahun di Indonesia hampir 1 juta anak meninggal karena kecelakaan dan
lebih dari puluhan juta anak-anak lainnya memerlukan perawatan rumah sakit
karena mengalami luka berat. Di antara yang luka berat banyak yang menjadi

cacat permanen dan mendapat gangguan fungsi otak. Kecelakaan yang biasa



terjadi adalah jatuh, terbakar, dan tenggelam. Umumnya kecelakaan terjadi di
dekat rumah. Hampir semuanya dapat dicegah dan dapat diatasi jika orang tua
tahu yang harus mereka lakukan untuk mencegah kecelakaan dan jika terjadi
kecelakaan (Depkes RI, 2010).

Menurut Riskesdas (2013), di Propinsi Sumatra Barat, prevalensi kejadian cedera
dan penyebabnya pada balita adalah sepeda motor (8.8%), transportasi darat
lainnya (2.6%), jatuh (77.3%), benda tajam atau tumpul (6.3%), kejatuhan (2.4%).
Proporsi tempat terjadinya cedera pada balita adalah di rumah sekitar 87%.
Sementara itu, menurut Dinas Kesehatan Kota Padang (2016), prevalensi kejadian
cedera pada toddler adalah jatuh (8.9%), kecelakaan tenggelam (20.6%), fraktur
tulang (2.6%), luka bakar (5.3%), kemasukan benda asing (9.7%), cedera yang
tidak terduga (8.7%), dan keracunan (10.26%).

Di Indonesia upaya pemerintah untuk menurunkan angka kematian anak dengan
mengikuti program berkelanjutan yang dikenal dengan Suitable Development
Goals (SDGs) yang merupakan kelanjutan dari Milenium Development Goals
(MDGs) yaitu sasaran keempat dengan tujuan menurunkan angka kematian anak,
berbagai upaya yang dilaksanakan dalam rangka meningkatkan kesehatan anak
Indonesia, yakni melalui continuum of care berdasarkan siklus hidup, continuum
of care berdasarkan pelayanan kesehatan (promotif, preventif, kuratif, dan
rehabilitatif), continuum of care pathway sejak anak di rumah, di masyarakat
(pelayanan posyandu dan poskesdes), di fasilitas pelayanan kesehatan dasar, dan
di fasilitas pelayanan kesehatan rujukan.

Anak adalah individu unik dan aset bangsa utama yang sebagian besar
aktivitasnya adalah bermain. Anak merupakan generasi muda penerus cita-cita
bangsa dan sumber daya manusia bagi pembangunan nasional. Untuk
mewujudkan sumber daya manusia yang berkualitas diperlukan pembinaan terus
menerus demi kelangsungan hidup, pertumbuhan dan perkembangan fisik mental

dan sosial anak, termasuk mendapatkan pelayanan kesehatan (Sulistiyani, 2011).



Umur dan jenis kelamin anak mempengaruhi kejadian cedera. Kebanyakan cedera
tak sengaja terjadi pada anak di bawah 5 tahun dan terjadi di sekitar rumah
dimana tempat toddler dan balita lebih banyak menghabiskan waktunya
(Ablewnhite et al., 2015). Sementara itu, toddler ialah anak yang usianya 12-36
bulan atau 1-3 tahun (Hockenberry & Wilson, 2015) dan masa anak
mengeksplorasi lingkungan yang intensif karena anak berusaha untuk mencari
tahu bagaimana sesuatu dapat terjadi (Potter & Perry, 2009). Toddler yang belajar
berjalan tidak memiliki rasa takut dan mempunyai banyak rasa ingin tahu namun
sering berada di dalam ruangan sehingga anak tersebut mudah terjatuh,
mengalami luka bakar, dan keracunan akibat ulahnya sendiri. Oleh karena itu
anak toddler berisiko tinggi mengalami kecelakaan. Kecelakaan pada toddler
sering kali mengakibatkan kondisi yang fatal pada anak yaitu kematian. Kondisi
yang dimaksud diantaranya tertabrak mobil, tenggelam, keracunan, jatuh dan luka
bakar (Supartini, 2012). Selanjutnya anak laki-laki lebih beresiko tinggi terkena
cedera daripada anak perempuan. Lingkungan, ras dan status sosial ekonomi juga
faktor yang beresiko pada anak untuk terjadinya cedera (Behrman et al., 2012).

Faktor resiko sosial ekonomi yang merupakan salah satu faktor yang
mempengaruhi cedera pada anak terkait akan pendidikan ibu (faktor sosial),
pendapatan keluarga (faktor ekonomi), faktor yang berkaitan dengan struktur
keluarga yaitu tipe keluarga seperti orang tua tunggal atau keluarga lengkap, ibu
remaja atau usia ibu, anak urutan ke berapa, saudara kandung dan banyak jumlah
anggota keluarga. Faktor yang berkaitan dengan akomodasi seperti seperti jenis
perumahan, kepadatan penduduk dan kepemilikan rumah (WHO, 2008).

Cedera yang tidak sengaja pada balita dan toddler merupakan masalah yang
serius, namun sebagian besar dapat dicegah. Program pencegahan menggunakan
strategi multidisiplin (yaitu kombinasi antara pendidikan, modifikasi lingkungan,
modifikasi produk, kunjungan rumah yang mendukung dan undang-undang) telah
terbukti efektif dalam mengurangi angka kematian akibat cedera di negara

berpendapatan tinggi (Megahed, 2015).

Identifikasi dan penanganan cedera anak yang tidak disengaja yang sering terlihat

di rangkaian perawatan primer. Pencegahan cedera yang tidak disengaja



melibatkan panduan antisipatif untuk membantu orang tua memberikan
lingkungan yang aman bagi anak-anak mereka. Strategi untuk mencegah cedera
pada anak sekarang berfokus pada pemahaman dan modifikasi faktor risiko,
pengembangan pendekatan program di seluruh masyarakat, dan mempromosikan
agenda poli, dan agenda legislatif yang berfokus pada pencegahan cedera (Burns
et al., 2009).

Berdasarkan permasalahan tersebut perlu dilakukan upaya penanganan antisipasi
cedera pada toddler oleh keluarga di rumah melalui upaya kombinasi antara

pendidikan dan modifikasi lingkungan.

1.2 Permasalahan Mitra

Mitra pada IbDM Keluarga yang Memiliki Balita di  Wilayah Kerja
Puskesmas Ambacang Kuranji Padang diklasifikasikan atas 2 kelompok yaitu
1) kelompok keluarga di Kelurahan Ampang sebanyak 20 orang dan 2) kelompok
keluarga di Kelurahan Anduring sebanyak 20 orang. Berdasarkan diskusi dengan
kepala Puskesmas Ambacang Kuranji bahwa penyuluhan kesehatan merupakan
program rutin yang dilakukan setiap bulan baik di Puskesmas itu sendiri maupun
di Posyandu. Akan tetapi belum pernah dilakukan edukasi dengan permasalahan
cedera dan antisipasi cedera yang dapat dilakukan oleh keluarga di rumah.
Dengan demikian permasalahan mitra adalah rendahnya pengetahuan dan
keterampilan dalam mengidentifikasi cedera pada anak dan upaya antisipasi yang
dapat dilakukan di rumah sebagai akibat kurangnya wawasan dan keterampilan
tentang panduan antisipasi cedera. Wawasan dan ilmu pengetahuan mengenai
panduan antisipasi cedera sangat penting dalam membangun sikap yang positif
dan membentuk perilaku yang tepat sehingga dapat menjadi karakter sebagai
caregiver di rumah. Permasalahan ini merupakan fundamental bagi kedua
kelompok dan menjadi prioritas pertama sehingga kepada kedua kelompok akan
diikutkan dalam edukasi kesehatan.

Permasalahan di atas dapat dikelola dengan meningkatkan kompetensi wawasan
dan keterampilan yang dapat diaplikasikan oleh keluarga. Dengan adanya
profesionalitas dari caregiver di rumah dapat mencegah dampak lanjut dari cedera

pada anak.



1.3 Tujuan

Berdasarkan permasalahan yang dihadapi oleh sasaran mitra maka tujuan dari
pelaksanaan ipteks berbasis dosen dan masyarakat pada keluarga yang memiliki
balita di wilayah kerja Puskesmas Ambacang Kuranji Padang secara umum adalah
mampu memberikan pengasuhan yang tepat dalam mencegah cedera dan
melakukan pertolongan pertama pada cedera yang telah terjadi di rumah Adapun

tujuan khusus pelaksanaan IbDM ini adalah:

1. Meningkatkan pengetahuan mitra tentang defenisi, klasifikasi cedera dan
identifikasi masalah atau lingkungan yang menimbulkan cedera pada anak

serta upaya pencegahan dan penatalaksanaan cedera di rumah.

2. Meningkatkan keterampilan mitra dalam memodifikasi lingkungan rumah

tanpa cedera pada anak dan melakukan pertolongan pertama cedera pada anak.

1.4 Manfaat
Diadakannya kegiatan pengabdian masyarakat ini diharapkan akan memberikan

manfaat bagi mitra berupa:
1. Mengembangkan kemampuan dalam mengidentifikasi cedera pada anak

2. Meningkatkan keterampilan modifikasi lingkungan rumah tanpa menimbulkan

cedera pada anak.

3. Meningkatkan keterampilan pemberian pertolongan pertama cedera pada

anak.



BAB 2. TARGET DAN LUARAN

Pelaksanaan IbDM ini diharapkan dapat memberikan hasil yang terbaik bagi
masyarakat sasaran yang dilibatkan sebagai mitra program. Sesuai dengan
permasalahan yang diungkapkan pada Bab sebelumnya adalah rendahnya
pengetahuan dan keterampilan dalam mengidentifikasi cedera pada anak dan
upaya antisipasi yang dapat dilakukan di rumah sebagai akibat kurangnya
wawasan dan keterampilan tentang panduan antisipasi cedera. Dengan demikian

target dan luaran dari program ini adalah:

a. Peserta memiliki ilmu dan wawasan mengenai defenisi, klasifikasi cedera
dan identifikasi masalah atau lingkungan yang menimbulkan cedera pada
anak serta upaya pencegahan dan penatalaksanaan cedera di rumah.

b. Peserta memiliki keterampilan mitra dalam memodifikasi lingkungan
rumah tanpa cedera pada anak dan melakukan pertolongan pertama cedera

pada anak.



BAB 3. METODE PELAKSANAAN

Berbagai permasalahan yang muncul di Puskesmas Ambacang Kuranji Padang
dapat dikelola dengan melihat potensi yang dimiliki yaitu ketersediaan
sumberdaya manusia, fasilitas pendukung, dan jasa layanan yang ditawarkan serta
keberadaannya sebagai salah satu instansi pelayanan kesehatan di Kota Padang.
Ditilik dari sumberdaya manusia, perawat dan bidan memiliki semangat belajar
yang baik dimana mereka memiliki kemauan untuk mengikuti berbagai seminar
dan pelatihan. Lebih lanjut ketersediaan fasilitas pendukung akan berpengaruh

pada kemampuan ruangan dalam pemenuhan kebutuhan pelayanan kesehatan.

Mekanisme dan rancangan aktivitas yang akan dilaksanakan dalam program
IbDM ini bertujuan untuk meningkatkan profesionalitas dan kualitas pelayanan
yang diberikan oleh tenaga kesehatan yang bekerja. Pelaksanaan IbDM terdiri atas
4 tahap, yaitu persiapan, pelaksanaan dan pengawasan, evaluasi kegiatan, dan
rencana tindak lanjut. Pada tahapan persiapan aktivitas yang dilakukan adalah
membentuk tim task force IbDM, sosialisasi program pada semua unsur terkait,
pembagian tugas, menjalin kerjasama dengan pihak terkait, menetapkan
narasumber, dan penentuan tempat dan waktu pelatihan. Tahap berikutnya adalah
pelaksanaan. Adapun metode pelaksanaan kegiatan yang ditawarkan untuk

mengatasi permasalahan tersebut meliputi:
Solusi permasalahan

Permasalahannya adalah mengatasi pengetahuan dan keterampilan dalam
mengidentifikasi cedera pada anak dan upaya antisipasi yang dapat dilakukan
di rumah. Oleh karena itu, dosen di Fakultas Keperawatan berkewajiban
melakukan meberikan pendidikan dan pelatihan sesuai dengan kebutuhan
keluarga yang memiliki balita.

Untuk itu aktivitas yang akan dilakukan adalah kegiatan pelatihan bertujuan
untuk menyampaikan teori dan aplikasi teori oleh narasumber tentang cedera
pada anak dan upaya antisipasi cedera. Kualifikasi narasumber dalam pelatihan

ini adalah:



a. Latar belakang pendidikan minimal S2.

b. Memiliki pengalaman untuk melatih tentang pelayanan kesehatan.

c. Berasal dari instansi yang berbadan hukum di bawah lingkungan
Kementerian Kesehatan Republik Indonesia dan Kementerian Riset,
Teknologi dan Pendidikan Tinggi.

Materi yang diberikan adalah defenisi, klasifikasi cedera dan identifikasi

masalah atau lingkungan yang menimbulkan cedera pada anak serta upaya

pencegahan dan penatalaksanaan cedera di rumah. Bentuk kegiatan adalah

ceramah dan diskusi, role play, demonstrasi dan redemonstrasi.

Pada tahap evaluasi dilakukan aktivitas yang bertujuan untuk menilai keberhasilan
program terhadap indikator kinerja yang ditetapkan dan menilai kesesuaian antara
tujuan dengan output yang dihasilkan. Evaluasi dilakukan setelah semua program
selesai dilakukan oleh tim task force.

Pada tahap akhir, aktivitas yang akan dilakukan adalah menyusun perencanaan
tindak lanjut apabila dari hasil evaluasi terdapat kendala yang mengakibatkan

indikator Kinerja tidak tercapai sesuai dengan target yang ditentukan.



BAB 4. KELAYAKAN PERGURUAN TINGGI

Kegiatan Penelitian dan Pengabdian Masyarakat Universitas Andalas
dikoordinasikan oleh Lembaga Penelitian dan Pengabdian Masyarakat (LPPM).
Dana kegiatan penelitian dan pengabdian kepada masyarakat terus meningkat
setiap tahunnya. Dana tersebut berasal dari berbagai sumber seperti DIKTI,
Pemerintah Daerah Sumatera Barat, dan kerjasama tingkat nasional maupun
internasional. Peningkatan tersebut telah menjadikan Universitas Andalas sebagai

Klaster Utama dalam Bidang Penelitian.

Fakultas Keperawatan Universitas Andalas merupakan suatu jenjang pendidikan
sarjana dalam bidang ilmu keperawatan. Program Studi llmu Keperawatan
Universitas Andalas sudah berdiri sejak tahun 1999 dan berada di bawah Fakultas
Kedokteran. Setelah 1 dekade, Program Studi llmu Keperawatan menjadi Fakultas
Keperawatan dengan beberapa program studi diantaranya: llmu Keperawatan,
Profesi Ners dan Magister Keperawatan.

Dalam proses pendidikan dan pengajaran pada Fakultas Keperawatan terdapat 4
bagian dan salah satunya adalah Bagian Anak dan Maternitas. Bagian Anak dan
Maternitas Fakultas Keperawatan Universitas Andalas didukung oleh beberapa
staf dosen dengan kualifikasi pendidikan magister keperawatan, spesialis
keperawatan anak dan maternitas, dan doktor keperawatan/kesehatan. Segala hal
yang terkait dengan ilmu kesejahteraan anak, pertumbuhan dan perkembangan
anak baik sehat maupun sakit, normal dan abnormal merupakan program

pendidikan yang utama pada Bagian Anak dan Maternitas.

Diangkatnya tema 1bM ini konsisten dengan kompetensi yang dimiliki oleh tim
dimana tim terdiri atas 3 orang yang berpengalaman di bidang keperawatan anak
baik secara keilmuan maupun kegiatan Ipteks berskala Fakultas dan Universitas.
3 orang tim pelaksana merupakan staf pengajar di bidang keperawatan anak-
maternitas dan pembimbing praktik profesi keperawatan anak-maternitas baik di
Puskesmas dan rumah sakit. Lebih lanjut kegiatan pada pengabdian masyarakat

ini dapat menjadi sarana pembelajaran dalam mengatasi berbagai permasalahan



dengan solusi yang tepat. Selain itu, IbDM ini bermanfaat bagi peningkatan
kognitif, pembentukan sikap yang positif dan pengembangan keterampilan di

masyarakat.

Keberhasilan program IbDM ini akan tercapai atas dukungan dan kerja sama yang
baik dengan pihak terkait diantaranya tim pelaksana kegiatan 1IbM, tim mahasiswa
dipilih yang telah melewati semester 7 dan telah mempelajari keperawatan anak
dan maternitas, pimpinan dan staf Puskesmas, dan narasumber yang berasal dari

instansi Kemenkes RI dan Perguruan Tinggi.
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BAB 5. BIAYA DAN JADWAL KEGIATAN

5.1 Anggaran Biaya

No. Jenis Pengeluaran Biaya yang
Diusulkan (Rp)
1. | Bahan habis pakai dan peralatan (50 %) 2.900.000
2. | Perjalanan (25 %) 1.100.000
3. | Publikasi, seminar dan laporan (25 %) 1.000.000
Jumlah 5.000.000

5.2 Jadwal Kegiatan
Program IbDM ini akan dilaksanakan selama 6 bulan. Adapun rincian

pelaksanaannya dapat dilihat pada flow chart berikut ini:

Uraian Kegiatan BULAN
5 6

Observasi dan
wawancara ke lokasi
Pembuatan proposal
Seleksi proposal
Penandatangan
kontrak

Koordinasi dengan
pimpinan dan staf
Puskesmas
Koordinasi ulang
dengan narasumber
Persiapan bahan dan
alat training
Persiapan modul
traning

Training : Pembukaan
dan penyampaian
materi, role play,
demonstrasi-
redemonstrasi,
evaluasi formatif
Monitoring

Evaluasi kegiatan
Penyusunan laporan

11
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Lampiran 1. Biodata Ketua dan Anggota Tim Pengusul yang telah

ditandatangani

Ketua Tim Pengusul

A. ldentitas Diri

Alamat Kantor

1. | Nama Lengkap (dengan gelar) | Ns. Dwi Novrianda, S.Kep., M.Kep.
2. | Jenis Kelamin Perempuan

3. | Jabatan Fungsional Lektor

4. | NIP/NIK/ldentitas lainnya 19821102 200812 2 001

5. | NIDN 0002108203

6. | Tempat dan Tanggal Lahir Padang/ 2 Nopember 1982

7. | E-mail dwinov_82@yahoo.co.id

8. | Nomor Telepon/HP +6281374085969

9.

Kampus UNAND Limau Manis,
Kecamatan Pauh
Gedung Fakultas Keperawatan

10. | Nomor Telepon/Faks

+62751779233

11. | Lulusan yang telah dihasilkan | S1 =18 orang, S2 =-, S3 = -
12. | Mata Kuliah yang Diampu 1. Keperawatan Anak
2. Keperawatan Sistem Pencernaan
3. Basic Science of Nursing Il
4. English 11
B. Riwayat Pendidikan
S-1 S-2 S-3

Nama Perguruan
Tinggi

Universitas Andalas

Universitas Indonesia

Bidang IImu

IlImu Keperawatan

Ilmu Keperawatan-
Keperawatan Anak

Tahun Masuk-Lulus

2000-2005

2011-2013

Judul
Skripsi/Tesis/Disertasi

Hubungan
karakteristik ibu
dengan pengetahuan
tentang
penatalaksanaan
diare pada balita
yang berkunjung ke
Puskesmas Padang
Pasir Kecamatan
Padang Barat Kota
Padang Tahun 2004

Faktor-faktor yang
berhubungan dengan
kualitas hidup anak
leukemia limfositik
akut yang menjalani
kemoterapi di ruang
rawat kronis Instalasi
Rawat Inap Anak
RSUP Dr. M. Djamil
Padang

Nama
Pembimbing/Promotor

Fitra Yeni, S.Kp
Dra. Asterina, MS

Krisna Yetti, S.Kp.,
M.App.Sc.
Nur Agustini, S.Kp.,
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mailto:dwinov_82@yahoo.co.id

|

| M.Si.

|

C. Pengalaman Penelitian dalam 5 Tahun Terakhir (Bukan Skripsi, Tesis,
maupun Disertasi)

No Pendanaan
Tahun Judul Penelitian Sumber Jumlah
(Juta Rp)
1. | 2011 Pengalaman emosional DIPA PSIK FK 11.250.000
anak usia sekolah UNAND sesuai dengan
melalui menggambar di | Surat Perjanjian
bangsal anak RSUP Dr. | Pelaksanaan Kegiatan
M. Djamil Padang No.
19K/BPPT/SPK/PNP/F
K/Unand-2011
2. | 2014 Pengaruh intervensi DIPA UNAND sesuai 12.500.000
edukasi pada orang tua dengan Surat Kontrak
terhadap kualitas hidup | No.
anak leukemia limfositik
akut yang menjalani
kemoterapi di RSUP Dr.
M. Djamil Padang
3. | 2014 Pengalaman pertama ibu | Hibah Asosiasi Institusi 5.000.000
mendampingi anak Pendidikan Ners
leukemia limfositik akut | Indonesia (AIPNI)
menjalani kemoterapi di
RSUP Dr. M. Djamil
Padang
4. | 2014 Penentuan durasi DIPA FKEP UNAND 10.000.000

pemberian low-
molecular-weight
heparin secara subkutan
pada pasien sindroma
koroner akut untuk
mengurangi kejadian dan
luas memar

sesuai dengan Surat
Kontrak No.

D. Pengalaman Pengabdian kepada Masyarakat dalam 5 Tahun Terakhir

. Pendanaan
No Tahun Judul P'\e/lr;%al;?;akr;tkepada Sumber Jumlah
y (Juta Rp)

1. | 2010 Pelatihan kader desa DIPA UNAND No.

binaan di Kelurahan 0125/023-04/111/2010

Batang Arau Kecamatan

Padang Selatan
2. | 2010 Pengabdian masyarakat | DIPA UNAND No.

di Taratak Sungai
Lundang Kecamatan

0125/023-04.2/111/2010
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Koto 11 Tarusan Pesisir
Selatan
3. | 2011 IbM Anak usia sekolah DIPA PSIK FK 4.000.000
di RW 15 Kelurahan UNAND sesuai dengan
Korong Gadang Padang | Surat Perjanjian
Pelaksanaan Kegiatan
No.
18p/BPPT/SPK/PNP/F
K/Unand-2011
4. | 2014 IbM Anak prasekolah di | DIPA FKEP UNAND | 3.000.000
TK ‘Aisyiyah Padang sesuai denga Surat
Kontrak No.

E. Publikasi Artikel IImiah dalam Jurnal dalam 5 Tahun Terakhir

No Judul Artikel lImiah

Nama
Jurnal

Volume/Nomor/

Tahun

1. | Pengalaman emosional anak usia

anak RSUP Dr. M. Djamil Padang

sekolah melalui menggambar di bangsal

NERS

712/2011

2. | Teknologi elektronis pengkajian nyeri

kronis pada anak-anak dan remaja

NERS

8/1/2012

3. | Hubungan karakteristik ibu dengan
pengetahuan tentang penatalaksanaan
diare pada balita

NERS

10/2/2014

4. | Dukungan suami terhadap pemberian
ASI eksklusif di wilayah kerja
Puskesmas Lubuk Kilangan Kota
Padang tahun 2011

NERS

10/2/2014

Profil status gizi anak batita (di bawah 3
tahun) ditinjau dari berat badan/tinggi
badan di Kelurahan Padang Besi Kota
Padang

NERS

11/1/2015

Penentuan durasi pemberian low-
molecular-weight heparin secara
subkutan pada pasien sindroma koroner
akut untuk mengurangi kejadian dan
luas memar

NERS

11/1/2015

F. Pemakalah Seminar llmiah (Oral/Poster Presentation) dalam 5 Tahun

Terakhir
No. Nama Pertemuan Judul Artikel llmiah Waktu dan
IiImiah/Seminar Tempat

11,

The 4th Padjajaran
International
Nursing Conference

Factors that Associated with
Quiality of Life of Acute
Lymphocytic Leukemia’s
Children who Undergoing

Hotel Horison
Bandung, 3-5 Juni
2014
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Chemotherapy in Chronic
Ward Pediatric Inpatient Dr.
M. Djamil Hospital, Padang

2. | The 1st International | Parenting behavior and socio- | Hotel Grand Zuri
Conference on cultural in Feeding at Toddlers | Padang, 22-23
Education and at Lubuk Kilangan Public Agustus 2014
Nursing Research Health Center, Padang city

3. | The 13th Annual Phenomenology study: Pontianak, 13-15
Meeting of the Mother’s first experience in November 2014
Association of assisting children with acute
Indonesian Nurse lymphoblastic leukemia who is
Education Center undergoing chemotherapy
(AINEC) and
International
Seminar

G. Karya Buku dalam 5 Tahun Terakhir

No. Judul Buku Tahun Jumlah Penerbit

Halaman

1. |-

2.
H. Perolehan HKI dalam 5-10 Tahun Terakhir
No. Judul/Tema HKI Tahun Jenis Nomor P/ID
1. |-

2.

I. Pengalaman Merumuskan Kebijakan Publik/Rekayasa Sosial Lainnya

dalam 5 Tahun Terakhir

No. | Judul/Tema/Jenis Rekayasa Tahun Tempat Respon
Sosial Lainnya yang Telah Penerapan Masyarakat
Diterapkan
1. |-
2.

J. Penghargaan dalam 10 Tahun Terakhir (dari pemerintah, asosiasi, atau
institusi lainnya)

No. Jenis Penghargaan Institusi Pemberi Tahun
Penghargaan

1. |-

2.

16




Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan
dapat dipertanggungjawabkan secara hukum. Apabila di kemudian hari ternyata
dijumpai ketidaksesuaian dengan kenyataan, saya sanggup menerima sanksi.
Demikian biodata ini saya buat dengan sebenarnya.

Padang, 12 Maret 2018

(Ns. Dwi Novrianda, S.Kep., M.Kep.)
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Anggota Pelaksana |

Nama

Jabatan fungsional
Jabatan Struktural
NIK

NIDN

Tempat tanggal lahir
Agama

Pendidikan Terakhir
Status Perkawinan
Pekerjaan

Alamat Rumah

No Hp
Alamat Kantor
Mata kuliah yang diampu

A. Riwayat Pendidikan

Hermalinda, M.Kep., Ns. Sp. Kep. An
Asisten Ahli

1002118201

1002118201

Guguak Randah, 02 November 1982

Islam

Ners Spesialis Keperawatan Anak

Kawin

Dosen Tetap Yayasan

Jalan Bukittinggi Koto Gadang No. 26 Jorong
Guguak Randah, Nagari Guguak Tabek Sarojo
Kecamatan IV Koto Kabupaten Agam
08126795366

Fakultas Keperawatan Universitas Andalas
Keperawatan Anak

Keperawatan Sistem Kardiovaskuler
Keperawatan Sistem Respirasi

Perawatan Trauma

S1 S2
Nama Universitas Andalas Universitas Indonesia
perguruan tinggi
Bidang limu IImu Keperawatan Ners Spesialis Keperawatan
Anak
Tahun masuk- | 2000-2005 2009-2012
lulus
Judul skripsi Gambaran faktor yang Pengalaman orang tua
berhubungan dengan stroke di | dalam penggunaan
rumah sakit stroke nasional pengobatan alternative pada
bukittinggi tahun 2004 anak dengan kanker di
Jakarta tahun 2011
Nama Yulastri Arif, M.Kep Yeni Rustina, S.Kp.,
Pembimbing Dr. Sofina Rusdan M.AppSc., PhD
Enie Novieastari, S.Kp.,
MSN

B. Pengalaman penelitian dalam 5 tahun terakhir

No | Tahun | Judul Penelitian

Pendanaan

Sumber Jumlah

1. | 2008 Hubungan demografi dengan kasus | DIPA Rp.

demam berdarah di Kelurahan Aur | DIKTI 8.250.000
Kuning Kecamatan Aur Birugo Tigo
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Baleh Tahun 2007
2. | 2008 Pola pertumbuhan balita berdasarkan | Kopertis | Rp.
status sosial ekonomi keluarga di Jorong | Wilayah 2.000.000
Guguak Randah Kanagarian Guguak | X sumbar
Tabek Sarojo Kecamatan 1V Koto | Riau
Kabupaten Agam Tahun 2008 Jambi dan
Kepri
3. | 2011 Pengalaman orang tua dalam penggunaan | STIKes Rp.
pengobatan alternatif pada Anak yang | Nan 2.000.000
menderita kanker di Jakarta Tongga
Lubuk
Alung
4. | 2012 Aplikasi model konservasi Levine pada | STIKes Rp.
anak dengan kanker yang mengalami | Nan 3.000.000
fatigue (kelelahan) Di Ruang Perawatan | Tongga
Anak Lubuk
Alung

C. Pengalaman penulisan artikel ilmiah dalam jurnal dalam 5 tahun

terakhir
No | Judul Artikel Volume/ Nama jurnal
Nomor/
tahun
1. | Hubungan demografi dengan Jurnal Ners PSIK FK
kejadian demam berdarah dengue di Unand Padang
kelurahan Aur Kuning Kota
Bukittinggi
2. | Pola pertumbuhan balita berdasarkan | Volume 1, Jurnal NTHN (Nan
status sosial ekonomi keluarga di | No. 1. Tongga Health
Jorong Guguak Randah Kanagarian | Halaman 13- | Nursing)
Guguak Tabek Sarojo Kecamatan Iv | 24
Koto Kabupaten Agam
tahun 2008
3. | Pengalaman Orangtua dalam | ISBN: 978- | Prosiding Seminar
Penggunaan Pengobatan Alternatif | 602-14422- | Nasional
pada Anak yang menderita Kanker di | 03 Keperawatan “
Jakarta Peningkatan
Pelayanan
Kesehatan Neonatus
Melalui
Implementasi
Developmental
Care”
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D. Pemakalah Seminar Ilmiah (Oral Presentation) dalam 5 Tahun Terakhir

No. Nama Pertemuan Judul Artikel llmiah Waktu dan
IImiah/Seminar Tempat

1. | Seminar Nasional Pengalaman Orangtua dalam Universitas
Keperawatan, Penggunaan Pengobatan Padjajaran
Bandung 10 Oktober | Alternatif Pada Anak yang
2013 Menderita Kanker di Jakarta

E. Karya Buku dalam 5 Tahun Terakhir

No. Judul Buku Tahun Jumlah Penerbit

Halaman
1. | Buku ajar keperawatan anak 2012 221 STIKes Nan
Tongga
2. | Pemeriksaan fisik keperawatan 2012 26 STIKes Nan
Tongga

3. | Diagnosis keperawatan 2013 92 STIKes Nan
NANDA Tongga

4. |-

F. Perolehan HKI dalam 5-10 Tahun Terakhir

No. Judul/Tema HKI Tahun Jenis Nomor P/ID

1. |-

2.

G. Pengalaman Merumuskan Kebijakan Publik/Rekayasa Sosial Lainnya

dalam 5 Tahun Terakhir

No. | Judul/Tema/Jenis Rekayasa Tahun Tempat Respon
Sosial Lainnya yang Telah Penerapan Masyarakat
Diterapkan
1. |-
2.

H. Penghargaan dalam 10 Tahun Terakhir (dari pemerintah, asosiasi, atau

institusi lainnya)

No. Jenis Penghargaan Institusi Pemberi Tahun
Penghargaan

1. |-

2.
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Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan
dapat dipertanggungjawabkan secara hukum. Apabila di kemudian hari ternyata
dijumpai ketidaksesuaian dengan kenyataan, saya sanggup menerima sanksi.

Demikian biodata ini saya buat dengan sebenarnya.

Padang, 12 Maret 2018

LOK

Hermalinda, M. Kep., Ns. Sp. Kep. An
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Anggota Pelaksana Il

A. ldentitas diri

Nama

Jabatan fungsional
Jabatan Struktural -

NIDN

Tempat tanggal lahir

Agama

Pendidikan Terakhir
Status Perkawinan

Pekerjaan

Alamat Rumah

No Hp

Alamat Kantor
Mata kuliah yang diampu

Deswita, M.Kep., Ns. Sp. Kep. An

Lektor Kepala
0025127501

Islam

Magister Keperawatan
Kawin

Dosen F.Kep Unand
081363488349

Keperawatan Anak

B. Riwayat Pendidikan

Payakumbuh, 25-12-1975

JI. Pepaya 111 no.3 Anduring Padang

Kampus Fak.Keperawatan Limau Manis Padang

S1 S2

Nama

perguruan tinggi

Universitas Padjadjaran

Universitas Indonesia

Bidang limu

IImu Keperawatan

Ners Spesialis Keperawatan

Anak
Tahun masuk- 1994-2000 2008-2011
lulus
Judul skripsi Pengetahuan dan sikap Pengaruh Perawatan Metode
pekerja seks komersial kanguru pada bayi
tentang HIV/AIDS di premature di dua rumah
Bandung sakit di Jakarta
Nama Laili N Yeni Rustina, S.Kp.,
Pembimbing Mamat Lukman M.AppSc., PhD
Besral,

C. Pengalaman penelitian dalam 5 tahun terakhir

No | Tahun | Judul Penelitian Pendanaan
Sumber Jumlah

1. | 2014 Hubungan Dukungan sosial dengan DIPA Rp.
tingkat stres orang tua pada anak Unand 12.500.000
autisme di SLB BIMA Padang

2. | 2014 Analisis Faktor Kepatuhan Imunisasi di | DIPA Rp.
Puskesmas Pauh Padang Unand 12.500.000

3. | 2012 Faktor —faktor yang berhubungan | DIPA Rp.
dengan pelaksanaan perawatan metode | Unand 10.000.000
kanguru di RSUP Dr.M.Djamil Padang
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D. Pengalaman penulisan artikel ilmiah dalam jurnal dalam 5 tahun

terakhir
No | Judul Artikel Volume/ Nama jurnal
Nomor/ tahun
1. | Hubungan pendidikan kesehatan ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep

dengan kejadian hiperbilirubinemia
di rumah sakit

VOLUME 10 No.

1.Maret 2014

Unand Padang

2. | Faktor-faktor yang mempengaruhi ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep
status gizi balita Di nagari VOLUME 10 No. | Unand Padang
abai siat wilayah kerja puskesmas 1.Maret 2014
Koto besar kabupaten dharmasraya
3. | Perbedaan Pengaruh Terapi Bermain | ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep
Mewarnai Gambar Dengan Volume 9 No. 1 | Unand Padang
Bermain Puzzle Terhadap Kecemasan Padang Maret
Anak 2013
4. | Hubungan pendidikan kesehatan ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep
dengan kejadian hiperbilirubinemia Volume 9 No. 1 | Unand Padang
di rumah sakit Padang Maret
2013
Pengaruh Terapi Murotal Terhadap | ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep
5. | Tingkat Kecemasan Volume 9 No. 2 | Unand Padang
Menghadapi Persalinan Pada Ibu Hamil | padang Oktober
Di Wilayah Kerja 2013
Puskesmas Andalas
Hubungan kesehatan gigi dan mulut ISSN 1907-686X | Jurnal Ners FKep
6. | dengan konsep diri pada remaja Volume 9 No. 2 | Unand Padang
di SMPN 7 Pariaman Padang Oktober
2013

E. Pemakalah Seminar Ilmiah (Oral Presentation) dalam 5 Tahun Terakhir

No. Nama Pertemuan Judul Artikel llmiah Waktu dan
IiImiah/Seminar Tempat
1. | Seminar Relationship Between Toilet Universitas
Internasional Training with Incidence of Andalas , 22-23
Keperawatan, Padang | Enuresis For Children Agustus 2014
10 Oktober 2013
2. | Pekan limiah Hubungan pemberian cairan Universitas
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Tahunan
Keperawatan Anak

dengan kejadian hiperbilirubin
pada bayi yang dirawat di RS

Indonesia , 20-25
Juni 2014

Seminar Nasional
Keperawatan UNRI
I

Faktor-faktor yang
berhubungan dengan
pelaksanaan perawatan metode

Universitas Riau,
23 November
2013

kanguru di RS.

F. Karya Buku dalam 5 Tahun Terakhir

No. Judul Buku Tahun Jumlah Penerbit/
Halaman Dokumentasi

1. | Buku Praktikum Keperawatan | 2012 57 Pustaka F.Kep
Anak Unand

2. | Panduan Profesi keperawatan | 2012 61 Pustaka F.Kep
anak Unand

3.

4, |-

Semua data yang saya isikan dan tercantum dalam biodata ini adalah benar dan
dapat dipertanggungjawabkan secara hukum. Apabila di kemudian hari ternyata
dijumpai ketidaksesuaian dengan kenyataan, saya sanggup menerima sanksi.

Demikian biodata ini saya buat dengan sebenarnya.

Padang, 12 Maret 2018

gt

Deswita, M. Kep., Ns. Sp. Kep. An
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Anggota Pelaksana 111

A. ldentitas Diri
Nama Lengkap

: Suci Rahma Yuni

NIM : 1411312001

Tempat/Tgl Lahir : Padang Panjang / 23 Desember 1996
Nama PT : Universitas Andalas

Fakultas/Prodi : Keperawatan / Imu Keperawatan
No. HP : 082285448989

Agama : Islam

Email : sucirahmayuni31@gmail.com
Alamat : Limau Manis Unand

B. Riwayat Pendidikan

SD SMP SMA
Nama Institusi | SD N 10 Batipuh | SMP N 3 Padang | SMA N 2 Padang
Panjang Panjang
Jurusan IPA
Tahun Masuk | 2005-2010 2010-2012 2012-2014
— Lulus
C. Pengalaman Organisasi
No | Nama Organisasi Tingkat Jabatan Tahun
1. | AVISENA FAKULTAS Koordinator 2016-2017
SKIPER
2.
3.
D. Penghargaan dalam 10 Tahun Terakhir
No. | Jenis Penghargaan Institusi  Pemberi | Tahun
Penghargaan
1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.

E. Karya Tulis yang Pernah Dibuat

No | Tahun

Judul Karya Tulis

1.
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mailto:sucirahmayuni31@gmail.com

o g |wN

Saya menyatakan bahwa semua keterangan dalam Curriculum Vitae ini adalah
benar dan apabila terdapat kesalahan, saya bersedia
mempertanggungjawabkannya.

Padang, 22 Maret 2018
Yang Menyatakan,

(Suci Rahma Yuni)
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CURICULUM VITAE

1. ldentitas Diri
Nama Lengkap
NIM
Tempat/Tgl Lahir
Nama PT
Fakultas/Prodi
No. HP
Agama
Email
Alamat

2. Riwayat Pendidikan

: Zilla Hanifia

: 1411311017

: Padang/11 Oktober 1996
: Universitas Andalas

: Keperawatan / llmu Keperawatan
: 081261948678
. Islam
: zillahanifia4d9@gmail.com

: Komp. Puri Filano Asri Blok D No. 2 Kubu Dalam

Parak Karakah, Kecamatan Padang Timur

SD SMP SMA
Nama Institusi | SD 33 | SMP N 8 Padang SMA N 4 Padang
Sawahan

Jurusan IPA

Tahun Masuk | 2002-2008 2008-2011 2011-2014

— Lulus

3. Pengalaman Organisasi

No | Nama Organisasi Tingkat Jabatan Tahun

1. | MPK Osis 11 Anggota 2012

Komisi Z

2. | Badan Eksekutif Semester 3 Anggota 2015
Mahasiswa Fakultas Eksternal
Keperawatan

3. | Imakep fakultas Semester 5 Anggota 2016
keperawatan

4. Penghargaan dalam 10 Tahun Terakhir

No. | Jenis Penghargaan Institusi  Pemberi | Tahun

Penghargaan
1. | Nyanyi Variasi 2 Unit Kegiatan Seni | 2015
Unand

2. |Juara 1 Pesantren Ramadhan | Mesjid al-wustha | 2006
mesjid Al — Wustha

3. | Menang Juara 1 Dance cuci | Unand 2013
tangan fakultas keperawatan

4.

5.

6.
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7| |

5. Karya Tulis yang Pernah Dibuat
0 | Tahun Judul Karya Tulis

o Ok wN e Z

Saya menyatakan bahwa semua keterangan dalam Curriculum Vitae ini adalah
benar dan apabila terdapat kesalahan, saya bersedia
mempertanggungjawabkannya.

Padang, 22 Maret 2018
Yang Menyatakan,

(Zilla Hanifia)
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Lampiran 3. Justifikasi anggaran penelitian

1. Bahan habis pakai dan peralatan penunjang

Material Justifikasi Kuantitas Harga satuan Harga peralatan
pemakaian (Rp) penunjang (Rp)

HVS A4 Pelatihan 2 Rim 50.000 100.000
Alat tulis kantor Pelatihan 30 Paket 15.000 450.000
Konsumsi Pelatihan 1 Hari, 50 Paket 40.000 2.000.000
training
Modul pelatihan Pelatihan 30 Eksemplar 5.000 150.000
Sewa Boneka Pelatihan 2 Unit 100.000 200.000
peraga (bayi)

SUBTOTAL (Rp) 2.900.000
2. Perjalanan
Perjalanan ke Pelatihan, 2 Hari, 5 Orang 110.000 1.100.000
Puskesmas monitoring, evaluasi

SUBTOTAL (Rp) 1.100.000
3. Penyusunan laporan, publikasi, penggandaan
Penyusunan Laporan 1 Paket 200.000 200.000
laporan
Publikasi Artikel 1 Paket 500.000 500.000
Penggandaan, Laporan 6 Eksemplar 50.000 300.000
penjilidan

SUBTOTAL (Rp) 1.000.000

TOTAL ANGGARAN YANG DIPERLUKAN 5.000.000
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Lampiran 4. Jadwal Kegiatan Pelatihan yang Direncanakan

No. Jam Kegiatan Penanggung Jawab
1. | 08.00 —09.00 | Persiapan tempat Sie Perlengkapan
2. | 09.00 —10.00 | Pendataan peserta/ registrasi Sie Sekretariat
3. | 10.00 - 10.15 | Pembukaan Sie Acara
Laporan Ketua Pelaksana Ns. Dwi Novrianda,
M.Kep.
Kata Sambutan Ka. Puskesmas
4. | 10.15-10.30 | Pre-test Sie Acara
5. | 10.30 - 11.30 | Pemberian materi Narasumber
5. | 11.30-12.00 | Role play, demonstrasi, Sie Acara dan
redemonstrasi Narasumber
6. | 12.00 —12.30 | Diskusi Moderator
7. | 12.30-13.00 | ISHOMA Sie Konsumsi
8. | 13.00 —13.15 | Post-test Sie Acara
8. | 13.15-13.45 | Penyampaian Rencana Tindak | Ketua Pelaksana
Lanjut (RTL)
8. | 13.45-14.00 | Penutupan Sie Acara

Foto bersama

31




