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BAB I 

PENDAHULUAN 

A. Analisis Situasi 

Keberhasilan  perencanaan, kesehatan sangat di pengaruhi oleh banyak hal, karena 

tinggi rendahnya derajat kesehatan penduduk dipengaruhi oleh banyak faktor seperti 

faktor pelayanan kesehatan yang tersedia, faktor lingkungan, dan perilaku penduduk. 

Hal ini banyak program kesehatan tidak berjalan dengan baik akibat belum 

dilaksanakannya proses perencanaan yang mendalam dan tepat. Salah satu tahap awal 

yang perlu pemaksimalkan adalah analisis situasi.  

Analisis situasi merupakan tahap awal perencanaan program kesehatan untuk 

mendefinisikan masalah sesuai realita. Analisis situasi sangat menentukan keberhasilan 

program, apabila masalah yang ditemukan benar didefinisikan sesuai realita maka tidak 

susah untuk melakukan perencanaan dan implementasi program nantinya.  

Pentingnya ketepatan dan kedalaman sebuah analisis situasi adalah untuk 

menentukan tahap perencanaan selanjutannya. Ketika analisis situasi sudah tidak tepat, 

maka perencanaan juga akan tidak sesuai karena masalah yang diambil dalam analisis 

situasi tidak mampu menangkap realita dan situasi sesungguhnya di masyarakat. Oleh 

karena itu, diperlukan sebuah pemahaman mengenai analisis situasi guna menentukan 

prioritas masalah sebagai langkah awal perencanaan program kesehatan.  

Berdasarkan pengkajian keluarga yang telah dilakukan di RT 04/RW 04 Kelurahan 

Sepanjang Jaya, Kecamatan Rawa Lumbu, Kota Bekasi, Jawa Barat pada tahun 2023, 

didapatkan bahwa terdapat 3 warga yang mengidap TBC. 

Tuberkulosis merupakan penyakit menular yang disebabkan oleh kuman 

Mycobacterium tuberculosis. Penyakit tuberculosis yang berlangsung pada saat  daya 

tahan tubuh dalam kondisi menurun. Dalam perspektif epidemiologi melihat peristiwa 

penyakit sebagai hasil interaksi antara 3 komponen  pejamu, pemicu, serta area 

(Diantara dkk, 2022). Tuberkulosis dapat menyebarkan penyakit melalui udara 

(airborne disease) dari penderita TB ke orang lain. Bakteri tuberkulosis menyebar ke 

udara ketika penderita TB sedang batuk, berbicara atau bernyanyi. Orang yang berada 

di sekitarnya berisiko terinfeksi bakteri TBC.  

Menurut Reichman & Hershfield dalam Anggraeni dan Sri (2018) identifikasi   dan 

skrining pada kontak tuberkulosis dengan hasil BTA positif merupakan prosedur 

pelacakan individu yang memiliki kontak dengan penderita tuberkulosis. Kegiatan 
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skrining meliputi semua aspek penanggulangan  tuberkulosis, pengawasan, penahanan 

kasus agar tidak menyebar, dan  cara pencegahannya. 

Terdapat beberapa cara pencegahan penyebaran kuman tuberculosis yaitu melalui 

peningkatan nutrisi dengan gizi seimbang, melalui modifikasi lingkungan rumah, dan 

kontrol kepatuhan pengobatan TBC oleh keluarga (Paneo, 2019). 

B. Masalah mitra 

Terdapat warga RT 04/RW 04 yang terdiagnosa TB dengan faktor utama penyebab 

TB yaitu karena kurangnya cahaya matahari yang masuk ke dalam rumah dan 

menyebabkan rumah menjadi lembab, serta kurangnya pengetahuan masyarakat 

tentang TBC dan pencegahannya. 

1. Identifikasi Masalah 

a. Masyarakat RT 04/RW 04 yang terdiagnosa TB belum sepenuhnya mengerti 

tentang pola hidup sehat dan cara pencegahan TB. 
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BAB II 

SOLUSI TARGET DAN LUARAN  

A. Tujuan  

1. Tujuan Umum  

a. Mahasiswa KKN dapat memahami penerapan Tri Dharma Perguruan Tinggi, 

yaitu pengabdian masyarakat dalam lingkungan masyarakat Kelurahan 

Sepanjang Jaya RW 04/RT 04, Kecamatan Rawalumbu, Kota Bekasi. 

b. Mahasiswa KKN dapat menerapkan bidang ilmu teoritis ke dalam penerapan 

praktis di masyarakat. 

c. Memberikan kesempatan kepada mahasiswa STIKes Medistra Indonesia untuk 

melaksanakan program-program pembangunan dan pelayanan publik. 

d. Masyarakat Kelurahan Sepanjang Jaya RW 04/RT 04 dapat memperoleh 

bantuan pikiran dan motivasi dalam melaksanakan program-program terutama 

dalam mengoptimalkan potensi yang dimiliki daerah tersebut. 

e. Sumber daya manusia di Kelurahan Sepanjang Jaya RW 04/RT 04 dapat 

diberdayakan untuk melaksanakan berbagai pembaharuan guna meningkatkan 

kualitas hidup. 

f. Meningkatkan kesadaran tentang kesehatan terutama merawat dan mengobati 

penderita TB sampai sembuh di Kelurahan  Sepanjang Jaya RW 04/RT 04. 

g. Sumber daya manusia di Kelurahan Sepanjang Jaya RW 04/RT 04 dapat 

diberdayakan untuk melaksanakan berbagai latihan fisik dalam meningkatkan 

kualitas hidup. 

2. Tujuan khusus  

a. Meningkatkan derajat kesehatan penderita TB dengan melakukan pemberian 

vitamin. 

b. Meningkatkan pengetahuan masyarakat di RT 04/RW 04 dengan cara 

memberikan edukasi melalui kunjungan rumah penderita TB. 

c. Menyadarkan masyarakat terutama keluarga yang mempunyai anggota 

keluarga yang terdiagnosa TB untuk kontrol rutin dan selalu patuh minum obat 

yang diberikan oleh fasilitas kesehatan. 

d. Menyadarkan masyarakat terutama keluarga yang mempunyai anggota 

keluarga yang terdiagnosa TB untuk mengkonsumsi makanan tinggi kalori 
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tinggi protein (TKTP). 

 

 

B. Solusi 

Melakukan KIE untuk meningkatkan derajat kesehatan dan pencegahan penularan 

tuberkulosis dengan melakukan kunjungan rumah pada masyarakat yang terdiagnosa 

tuberkulosis di RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya. 

C. Sasaran 

Masyarakat yang terdiagnosa tuberkulosis (TB) di RT 04/RW 04 Kelurahan 

Sepanjang Jaya. 

D. Luaran 

1. Pengetahuan masyarakat (keluarga dan penderita TB) RT 04/ RW 04 Kelurahan 

Sepanjang Jaya dapat meningkat dan bisa merawat anggota keluarga yang 

terdiagnosa TB. 

2. Pola hidup sehat dari masyarakat di RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya dapat 

tercapai. 

3. KIE pada pasien terdiagnosa TB di wilayah RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang 

Jaya tercapai. 

4. Motivasi masyarakat RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya dapat meningkat 

untuk memelihara kesehatannya dengan cara disiplin meminum obat yang 

diberikan oleh fasilitas kesehatan, dan mengkonsumsi makanan tinggi kalori tinggi 

protein (TKTP). 
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BAB III 

METODE PELAKSANAAN 

 

 

A. Metode Pendekatan 

Dalam rangka mencapai tujuan yang tercantum diatas, maka ditempuh 

langkah-langkah sebagai berikut: 

1. Diskusi dan konsultasi dengan ketua RT. 04 RW. 04, kader beserta tim. 

2. Pendekatan melalui RT. 04/RW.04 dan kader Kelurahan Sepanjang Jaya 

Kegiatan telah dilaksanakan pada tanggal 05 Juli 2023 dengan metode yang 

digunakan berupa KIE untuk meningkatkan derajat kesehatan dan pencegahan 

penularan di lingkungan keluarga dan masyarakat dengan cara melakukan 

kunjungan rumah 3 pasien yang terdiagnosa tuberkulosis di RT 04/RW 04 

Kelurahan Sepanjang Jaya.  

B. Partisipasi Mitra 

Kegiatan ini tidak akan berhasil tanpa adanya keterkaitan dengan beberapa 

pihak. Dalam hal ini kepada pihak yang mempunyai wewenang yaitu ketua RW, 

ketua RT, dan kader. Didalam kegiatan KKN mereka memberikan dukungan 

dengan memudahkan koordinasi pengadaan kegiatan pembinaan “KIE tentang TB 

untuk meningkatkan derajat kesehatan dan pencegahan penularan di lingkungan 

keluarga dan masyarakat melalui kunjungan rumah” Sasaran dalam kegiatan ini 

adalah masyarakat yang terdiagnosa TB di wilayah RT 04/RW 04 Kelurahan 

Sepanjang yaitu sebanyak 3 orang. Metode yang digunakan adalah penyuluhan 

dengan menggunakan leaflet. Kegiatan ini disesuaikan dengan kondisi di wilayah 

RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya. 
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BAB IV  

HASil KEGIATAN 

 

A. Partisipasi Peserta 

Kegiatan ini dapat berlangsung atas kerjasama beberapa pihak dalam hal ini Ketua 

RW, Ketua RT, Kader dan seluruh masyarakat di RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang 

Jaya Kota Bekasi. 

 

B. Ringkasan Hasil Kegiatan 

1. Evaluasi Struktur 

KIE untuk meningkatkan derajat kesehatan dan pencegahan penularan 

tuberculosis dengan melakukan kunjungan rumah pada 3 masyarakat yang 

terdiagnosa tuberculosis di RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya. 

2. Evaluasi Proses  

Pada proses kegiatan KIE pada masyarakat di RT 04/RW 04 Kelurahan 

Sepanjang Jaya diharapkan dapat berlangsung dengan lancar dan kondusif. Pada 

saat melakukan kunjungan rumah, masyarakat yang terlibat sangat antusias dalam 

menceritakan penyakit serta terapi pengobatan yang sedang dijalani. 

3. Evaluasi Hasil 

 Masyarakat yg hadir dapat mengikuti kegiatan KIE dengan baik. 

C. Rencana Tindak Lanjut 

Untuk kegiatan berikutnya akan dilaksanakan monitoring secara berkala, 

dengan lingkup kegiatan yang lebih luas dengan harapan dapat meningkatkan 

kesehatan masyarakat di wilayah R T  0 4 / R W  0 4 . Diperlukan upaya dan kerjasama 

yang baik lintas sectoral dengan pihak Ketua RT, ketua RW dan para kader di RT 

04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya, Kota Bekasi. Diharapkan ketua RT dan kader 

dapat memonitoring kesehatan masyarakat yang terdiagnosa TB dan 

mempermudah akses untuk mendapatkan pelayanan kesehatan di fasilitas 

kesehatan terdekat. 
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D. Jadwal Kegiatan  

  

Juni 

26 27 4 5 11 

Pengkajian           

1 Pengkajian data            

2 Persiapan MMD           

3 Koordinasi lokasi           

Persiapan Penyuluhan           

4 
Mempersiapkan materi penyuluhan     

      

Menyiapkan media penyuluhan           

Kegiatan Penyuluhan           

5 
Penyampaian materi           

Pemberian leaflet           

Pelaporan           

7 

Menyiapkan dan menyusun kegiatan akhir 
          

Menyusun laporan hasil kegiatan yang 

telah di lakukan           

E. Anggaran biaya 

 

No Uraian 
Rincian data 

Total 
Jumlah Harga  

1 Susu Full Cream 1 L 3 pcs Rp. 20.000., Rp. 60.000., 

2 Buah  2 kg Rp. 30.000., Rp. 60.000., 

3 
Vitamin penambah 

nafsu makan 
4 lembar Rp. 10.000., Rp. 40.000., 

4 Leaflet 4 rangkap Rp. 6.000., Rp. 24.000.,  

Total Rp. 184.000., 

 



 

8 
 

 

BAB V 

PENUTUP 

 

A. Kesimpulan  

Kegiatan kunjungan rumah penderita TB ini telah berjalan sesuai dengan 

rancangan yang telah disiapkan oleh dosen pembimbing dan anggota kelompok. 3 

penderita TB di wilayah RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya, Kota Bekasi dengan 

pendampingan kader menjadi salah satu sasaran terdepan dalam meningkatkan derajat 

kesehatan melalui kegiatan “KIE tentang TB untuk meningkatkan derajat kesehatan dan 

pencegahan penularan di lingkungan keluarga dan masyarakat melalui kunjungan 

rumah” di RT 04/RW 04 Kelurahan Sepanjang Jaya, Kota Bekasi. Antusias warga 

sangat tinggi sehingga membuat kami sebagai anggota kelompok yang 

menyelanggarakan penyuluhan menjadi lebih semangat dalam memberikan 

penyuluhan.  

B. Saran 

Dari hasil kegiatan ini diharapkan 3 pasien dengan diagnosa tuberkulosis di RT 

04/RW 04 dapat perhatian lebih dan pemantauan secara rutin oleh ketua RW, ketua RT, 

dan kader di wilayah RT 04/RW 04 sampai sembuh total, dan masyarakat setempat 

dapat menerapkan cara pencegahan penularan tuberculosis sehingga tidak ada lagi 

masyarakat yang terdiagnosa TB. 
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LAMPIRAN 

1. Foto Kegiatan (terlampir). 

2. Berita Acara (terlampir). 

3. Daftar Hadir Peserta (terlampir). 

4. Daftar Hadir Panitia (terlampir) 

5. Leaflet (terlampir). 
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3. Daftar Hadir Peserta

 

 

4. Leaflet 
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5. Daftar Hadir Panitia 

 


