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ABSTRAK 
Desa Bejiruyung merupakan salah satu desa binaan STIKes Muhammadiyah Gombong yang terletak 

di Kecamatan Sempor, Kabupaten Kebumen. Beberapa kegiatan aktif dilakukan oleh pemerintah 

desa guna memfasilitasi dan meningkatkan potensi desa yang dimiliki, termasuk dalam bidang 

Kesehatan. Mobil Siaga Ambulance ini digunakan untuk kepentingan warga, seperti antar jemput 

pasien sakit dan rujuk ke fasilitas Kesehatan yang lebih baik. Pemerintah Desa juga menginisisasi 

pembentukan Relawan Siaga Ambulance (SIBULAN) yang berjumlah 35 orang. Tercatat ada 115 

orang yang menggunakan fasilitas mobil siaga ambulance selama 4 bulan terakhir, dan 3 orang 

korban tidak sadarkan diri di mobil ambulance selama 1 tahun terakhir yang ditemukan oleh 

relawan. Penyuluhan Kesehatan terkait tindakan yang harus dilakukan pada korban tidak sadar juga 

belum pernah dilakukan. Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilakukan melalui beberapa sesi, 

terdiri dari penyuluhan Kesehatan tentang fisiologi korban tidak sadar dan konsep pertolongan 

korban tidak sadar, bantuan hidup dasar, serta simulasi. Evaluasi dilakukan dengan menggunakan 

kuesioner pre dan post test, dan observasi tindakan saat simulasi. Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

berjalan lancar dan dihadiri oleh 26 orang. Rata-rata pengetahuan peserta meningkat sebesar 1.52 

dan rata-rata keterampilan meningkat sebesar 5.1. Penyuluhan dan simulasi memberikan dampak 

positif terhadap peningkatan pengetahuan dan keterampilan pada relawan SIBULAN desa 

Bejiruyung.  

 

Kata kunci: ambulan; bantuan hidup dasar; pengetahuan;  relawan; tanggap darurat 
 

INCREASING KNOWLEDGE AND EMERGENCY RESPONSE ABILITY OF 

VOLUNTEERS AVAILABLE AMBULANCE 
 

ABSTRACT 
Bejiruyung Village is one of the guided villages of STIKes Muhammadiyah Gombong which is 

located in Sempor District, Kebumen Regency. Several active activities are carried out by the 

village government to facilitate and increase the village's potential, including in the health sector. 

This Ambulance Alert Car is used for the benefit of residents, such as picking up sick patients and 

referring them to better health facilities. The Village Government has also initiated the formation of 

the Ambulance Alert Volunteer (SIBULAN), which consists of 35 people. It was recorded that there 

were 115 people who used the ambulance standby facility for the last 4 months, and 3 victims who 

were unconscious in the ambulance for the last 1 year were found by volunteers. Health education 

regarding actions to be taken on unconscious victims has also never been carried out. This 

community service activity was carried out through several sessions, consisting of health counseling 

about the physiology of the unconscious victim and the concept of helping the unconscious victim, 
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basic life support, and simulation. Evaluation was carried out using pre and post test 

questionnaires, and observation of actions during the simulation. The Community Service activity 

ran smoothly and was attended by 26 people. The average knowledge of participants increased by 

1.52 and the average skills increased by 5.1. Counseling and simulations have a positive impact on 

increasing knowledge and skills of the SIBULAN volunteers in Bejiruyung village. 

 

Keywords: inisiative ability; preschool; theurapetic group therapy 

 

PENDAHULUAN 
Desa Bejiruyung merupakan salah satu desa binaan STIKes Muhammadiyah Gombong 

yang terletak di Kecamatan Sempor, Kabupaten Kebumen. Beberapa kegiatan aktif 

dilakukan oleh pemerintah desa guna memfasilitasi dan meningkatkan potensi desa yang 

dimiliki, termasuk dalam bidang Kesehatan. Hal ini dibuktikan dengan inventaris Mobil 

Siaga Ambulance yang sudah dimiliki oleh Pemerintah Desa, sebanyak 3 armada. Mobil 

Siaga Ambulance ini digunakan untuk kepentingan warga, seperti antar jemput pasien sakit 

dan rujuk ke fasilitas Kesehatan yang lebih baik (Pemerintah Desa Bejiruyung, 2021). 

 

 
Gambar 1 Lokasi Desa Bejiruyung (Sumber: Google Maps) 

 

Pemerintah Desa juga menginisisasi pembentukan Relawan Siaga Ambulance (SIBULAN), 

yang bertugas untuk memfasilitasi warga yang akan menggunakan mobil siaga ambulance 

tersebut. Anggota Relawan SIBULAN sampai saati ini tercatat ada 35 orang. Relawan 

SIBULAN merupakan warga yang berdomisili asli Desa Bejiruyung, yang sudah diseleksi 

terlebih dahulu dan bersedia menjadi relawan. 
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Gambar 2. Jarak Tempuh dari STIKes Muhammadiyah Gombong ke Desa 

Bejiruyung (Sumber: Google Maps) 

 

 
Gambar 3. Salah Satu Armada Mobil Siaga Ambulance Desa Bejiruyung 

 

Kasus henti jantung semakin meningkat dari tahun ke tahun dengan jumlah kejadian 

ditemukan diluar Rumah Sakit (American Heart Association, 2020). Berdasarkan informasi 

dari pemerintah desa yang didapatkan dari relawan SIBULAN secara langsung, beberapa 

kali didapatkan warga yang tiba-tiba mengalami pingsan (tidak sadarkan diri) didalam 

ambulance ketika sedang diantar ke Rumah Sakit. Bahkan, kejadian ini ditemukan saat 

korban baru saja naik ke mobil ambulance. Tidak diketahui secara pasti alasan pingsan 

warga tersebut. Hal ini menyebabkan kebingungan dan masalah tersendiri bagi relawan 

yang saat itu bertugas untuk mengantarkan warga tersebut. Kejadian ini dialami paling 

tidak oleh 5 orang relawan yang berbeda. Semua relawan juga menyampaikan tidak tahu 
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harus memberikan tindakan apa. Tercatat ada 115 orang yang menggunakan fasilitas mobil 

siaga ambulance selama 4 bulan terakhir, dan 3 orang korban tidak sadarkan diri di mobil 

ambulance selama 1 tahun terakhir.  

 

Pemerintah Desa juga menyampaikan, dalam perjalanannya setelah dibentuk relawan 

SIBULAN, banyak keluhan dari relawan sendiri yang menyampaikan perlu belajar 

Kembali tentang bagaimana menjadi relawan mobil siaga ambulance, terutama tindakan 

yang harus dilakukan saat menemukan korban tidak sadarkan diri. Penyuluhan Kesehatan 

terkait tindakan yang harus dilakukan pada korban tidak sadar juga belum pernah 

dilakukan. Berdasarkan analisis situasi maka didapatkan permasalahan mitra, yaitu 1) Perlu 

peningkatan pengetahuan tentang pertolongan pertama pada korban yang tidak sadarkan 

diri selama dibawa menggunakan mobil ambulance pada relawan siaga ambulance, 2) 

Belum pernah dilakukan penyuluhan Kesehatan kepada relawan siaga ambulance, 3) 

Adanya kasus korban yang tidak sadarkan diri ketika dibawa ke rumah sakit oleh ambulan, 

dan 4) Adanya proses pemindahan pasien dari ambulance ke tempat tidur, dan dari 

ambulance satu ke ambulance lain yang kurang tepat. 

 

METODE 
Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilakukan dengan memberikan penyuluhan 

Kesehatan dan peningkatan kemampuan tanggap darurat dengan memberikan simulasi 

pertolongan korban tidak sadar. Kegiatan dihadiri oleh 26 orang relawan siaga ambulan 

Desa Bejiruyung. Pre-post test dilakukan untuk melihat perubahan pengetahuan peserta 

yang terdiri dari 20 soal pilihan ganda. Observasi dilakukan untuk melihat perubahan 

kemampuan peserta dalam melakukan tindakan. Kegiatan penyuluhan Kesehatan dan 

simulasi dilakukan di Aula Balai Desa Bejiruyung. Adapun media yang digunakan yaitu 

alat peraga (phantom RJP), LCD proyektor, laptop, dan sound system (alat pengeras suara). 

Setting tempat duduk dibuat longgar agar peserta bisa tetap menjaga jarak sebagai bentuk 

patuh protokol Kesehatan di masa pandemic covid-19.  

 

Materi yang diberikan dalam penyuluhan yaitu Proses Fisiologi Korban Tidak Sadar, 

Konsep Pertolongan Korban Tidak Sadar, dan Bantuan Hidup Dasar. Sedangkan teknik 

yang diberikan kepada peserta untuk memberikan pertolongan yaitu Cara Mengenali dan 

Mengetahui Korban Tidak Sadar dan Melakukan Bantuan Hidup Dasar, serta Pengenalan 

Korban Tidak Sadar. Peserta diberikan soal sebelum (pre test) dan sesudah (post test) 

diberikan penyuluhan Kesehatan untuk mengetahui perubahan pengetahuan. Sedangkan 

kemampuan peserta dilihat dengan cara observasi saat peserta melakukan simulasi dengan 

menggunakan lembar observasi tindakan yang berisi pertolongan korban tidak sadar berisi 

5 item terdiri dari 1) memastikan aman diri, korban dan lingkungan, 2) meminta bantuan 

atau menghubungi tim medis, 3) melakukan cek respon korban, 4) memberikan bantuan 

hidup dasar, dan 5) teknik bantuan hidup dasar. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 

Hasil penilaian tingkat pengetahuan sebelum dan setelah penyuluhan mengalami 

peningkatan, dimana nilai rata-rata sebelum penyuluhan yaitu 45 dan nilai rata-rata setelah 

penyuluhan yaitu 85. Rata-rata peningkatan pengetahuan sebesar 1.52 dari sebelumnya. 
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Penyuluhan yang dilakukan secara offline menggunakan metode ceramah dan media visual 

(power point presentation) terbukti efektif untuk meningkatkan kognitif peserta. Kegiatan 

dilakukan dengan protokol Kesehatan ketat. 

 

Penyuluhan Kesehatan yang dilakukan menggunakan media powerpoint memang efektif 

meningkatkan kognitif peserta. Hal ini sesuai dengan hasil penelitian yang dilakukan 

terhadap siswa XI bahwa perubahan pengetahuan secara signifikan yang dilakukan 

menggunakan media gambar dan audio visual (Kholid, 2012; Kurniawan, 2018). Metode 

dan media yang digunakan dalam penyampaian materi dalam proses penyuluhan Kesehatan 

sangat berperan penting agar tingkat keberhasilan atau penerimaan materi dapat tercapai 

secara maksimal. Media tersebut digunakan sebagai perantara yang membawa pesan atau 

informasi bertujuan intruksional atau mengandung maksud pengajaran antara sumber dan 

penerima (Nurmey, 2019; Qodir, 2020). Hal-hal yang perlu diperhatikan dalam memilih 

media seperti kemampuan mengakomodasikan penyajian stimulus yang tepat, respon 

peserta, umpan balik, pemilihan media utama dan media sekunder untuk penyajian 

informasi atau stimulus dan untuk Latihan test (Riyanto & Budiman, 2013; Rukmana, 

2020). 

 

Hasil observasi tindakan bantuan hidup dasar dilakukan dengan rata-rata presentasi 80% 

dari semua indikator yang ada pada proses simulasi, seperti 1) memastikan aman diri, 

korban dan lingkungan, 2) meminta bantuan atau menghubungi tim medis, 3) melakukan 

cek respon korban, 4) memberikan bantuan hidup dasar, dan 5) teknik bantuan hidup dasar. 

Hal ini termasuk dalam kategori baik, dimana peserta adalah orang awam dan baru pertama 

kali terpapar dengan konsep pertolongan korban henti jantung yang tidak sadarkan diri. 

Rata-rata peningkatan kemampuan melakukan tindakan yaitu 3.07 dari sebelumnya.  

 

Kombinasi antara penyuluhan Kesehatan dan simulasi merupakan bagian dari metode 

pelatihan yang efektif kepada peserta. Selain itu, media atau alat bantu juga memiliki 

peranan yang penting (Bylow et al., 2021). Kegiatan ini menggunakan alat bantu peraga 

atau phantom yang digunakan khusus untuk pelatihan bantuan hidup dasar dengan teknik 

kompresi (pompa jantung) yang terdapat lampu indikator sebagai tolak ukur keberhasilan 

tindakan yang dilakukan oleh peserta (Ahmad et al., 2018; Li et al., 2019). Media tersebut 

terbukti efektif meningkatkan kemampuan dan pengetahuan peserta selama kegiatan atau 

pelatihan (Notoatmodjo, 2005).  

 

Prosedur yang dilakukan perlu penekanan pada beberapa poin seperti memastikan aman 

dilingkungan sekitar dan meminta bantuan sebelum memberikan pertolongan (Kwiecień-

Jaguś et al., 2020). Perlu adanya pengulangan kegiatan dan seringnya terpapar dengan 

tindakan atau kasus tersebut agar peserta mampu melakukan tindakan pertolongan sesuai 

dengan standar prosedur yang sudah ada (Nurmey, 2019). Setelah diberikan penyuluhan 

dan simulai peserta mampu memahami tanda-tanda henti jantung, dapat membuka jalan 

napas, melakukan kompresi dada atau pompa jantung dan memberikan bantuan nafas, serta 

memposisikan recovery saat korban dinyatakan sadar kembali setelah henti jantung 

(Harvey et al., 2012; Yoon, 2011). Penggunaan alat bantu lain seperti Automated External 

Defibrilator (AED) juga menjadi hal baru tersendiri bagi peserta, mengingat belum banyak 
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alat tersebut yang terpasang ditempat atau fasilitas umum diwilayah sekitar (Hunt et al., 

2017; Pande et al., 2014). Simulasi yang dilakukan semakin memberi pemahaman dan 

meningkatkan kemampuan serta kesadaran peserta untuk segera menolong saat 

menemukan korban tidak sadarkan diri karena henti jantung (Kurniawan, 2018; Rukmana, 

2020). 

 

Berdasarkan diskusi selama proses penyuluhan dan evaluasi dengan mitra, ada beberapa 

tindak lanjut dari kegiatan pengabdian  

1. Melakukan koordinasi lebih lanjut terkait pelaksanaan kegiatan, karena beberapa peserta 

tidak hadir saat penyuluhan dengan berbagai alasan dan kesibukan masing-masing 

2. Melakukan penyuluhan kembali dengan jumlah peserta yang lebih banyak 

3. Melakukan penyuluhan kembali terkait alur rujukan pasien menggunakan ambulance 

desa 

4. Memberikan penyuluhan dalam bentuk video, sehingga peserta bisa belajar kembali 

tanpa dibatasi oleh waktu, dan dapat diakses kembali 

 

 
Gambar 4. Registrasi Peserta dan Kegiatan Penyuluhan 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 5. Penyuluhan dan Simulasi Bantuan Hidup Dasar 
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SIMPULAN 

Kegiatan pengabdian masyarakat yang berisi penyuluhan Kesehatan dan simulasi tentang 

pertolongan korban tidak sadarkan diri dengan henti jantung menggunakan teknik bantuan 

hidup dasar terbukti efektif meningkatkan pengetahuan dan kemampuan relawan siaga 

ambulance.  
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