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ABSTRAK

Angka kejadian henti jantung atau cardiac arrest ini berkisar 10 dari 100.000
orang normal yang berusia dibawah 35 tahun dan per tahunnya mencapai sekitar
300.000-350.000 kejadian. Pertolongan pertama yang tepat pada kasus henti
jantung adalah bantuan hidup dasar (BHD). Tindakan yang bisa dilakukan adalah
resusitasi jantung paru (RJP). Tujuan dari resusitasi jantung paru adalah
mengembalikan sirkulasi spontan serta mempertahankan fungsi organ vital pada
henti jantung dan henti nafas dengan melakukan kompresi dada dan bantuan
nafas. Tujuan setelah dilakukan pelatihan ini diharapkan santri dapat berperan
aktif dan dapat memberikan pertolongan pertama henti jantung dan henti nafas
secara tepat serta mampu melakukan RJP. Kegiatan ini dilakukan dengan metode
pemaparan teori tentang anatomi fisiologi sistem respirasi dan sistem sirkulasi,
dampak dari henti nafas dan henti jantung, bantuan hidup dasar dan pada hari
kedua dilanjutkan dengan praktik RJP melalui manekin. Hasil yang didapatkan
sebagian besar santri (80%) memahami dan mengerti tentang bantuan hidup
dasar dan mampu mempraktekkan RJP kepada manekin meskipun masih butuh
pendampingan.

Kata Kunci : bantuan hidup dasar, santri, pondok pesantren

ABSTRACT

The incidence of cardiac arrest or cardiac arrest ranges from 10 out of 100,000
ordinary people aged under 35 years and annually reaches around 300,000-
350,000 events. Appropriate first aid in cases of cardiac arrest is basic life
support (BLS). Action that can be done is cardiopulmonary resuscitation (CPR).
Cardiopulmonary resuscitation aims to restore spontaneous circulation and
maintain vital organ function in cardiac arrest and stop breathing by performing
chest compressions and breath support. After this training, the goal is that
students will be able to play an active role and be able to provide first aid for
cardiac arrest and stopping breathing appropriately, and be able to perform CPR.
This activity was carried out using the method of presenting theories on the
respiratory system's physiological anatomy and the circulatory system, the
impact of respiratory and cardiac arrest, basic life support, and on the second
day, continued with the practice of CPR through mannequins. The results
obtained were most of the students (80%) understood and understood basic life
support and were able to practice CPR to the mannequins even though they still
needed assistance.
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1. PENDAHULUAN

Kegawatdaruratan adalah suatu keadaan seseorang yang berada pada
suatu kondisi yang mengancam hidupnya dan memerlukan pertolongan pertama.
Pertolongan pertama ini berguna untuk menghindari kecacatan dan kematian
saat seseorang berada pada kondisi kegawatdaruratan. Kejadian gawat darurat
dapat menimpa siapa saja dan terjadi dimana saja. Henti jantung adalah
hilangnya fungsi jantung untuk memompa darah yang terjadi secara mendadak.
Angka kejadian henti jantung atau cardiac arrest ini berkisar 10 dari 100.000
orang normal yang berusia dibawah 35 tahun dan per tahunnya mencapai sekitar
300.000-350.000 kejadian (PERKI, 2015).

Data dari Word Health Organization (WHO) Tahun 2019 penyakit
kardiovaskuler adalah penyebab kematian nomer 1 di dunia, merenggut sekitar
17,9 juta jiwa setiap tahun. Empat dari kematian penyakit kardiovaskuler
disebabkan karena serangan jantung dan stroke. Berdasarkan diagnosis dokter,
prevalensi penyakit jantung koroner di Indonesia tahun 2013 pada umur > 15
Tahun sebesar 0,5% atau diperkirakan sekitar 883.447 orang, sedangkan
berdasarkan diagnosis dokter/gejala sebesar 1,5% atau diperkirakan sekitar
2.650.340 orang. Berdasarkan diagnosis/gejala, estimasi jumlah penderita
penyakit jantung koroner terbanyak terdapat di Provinsi Jawa Timur sebanyak
375.127 orang (1,3%), sedangkan jumlah penderita paling sedikit ditemukan di
Provinsi Papua Barat, yaitu sebanyak 6.690 orang (1,2%) (Kemenkes RI, 2014).

Pertolongan pertama yang tepat pada kasus henti jantung adalah bantuan
hidup dasar (BHD). Tindakan yang bisa dilakukan adalah resusitasi jantung paru
(RJP). Tujuan dari resusitasi jantung paru adalah mengembalikan sirkulasi
spontan serta mempertahankan fungsi organ vital pada henti jantung dan henti
nafas dengan melakukan kompresi dada dan bantuan nafas (Alga dkk, 2018). Alga
dkk (2018) menyatakan bahwa pelatihan resusitasi jantung paru dapat
meningkatkan pengetahuan siswa kelas X di SMAN 1 Karanganom Klaten dengan
(p value=0,000).

Pondok pesantren Bayt Al Hikmah merupakan pondok pesantren kategori
modern yang mengajarkan pendidikan umum di mana persentase ajarannya
berimbang antara ilmu agama Islam dan ilmu umum. Para santri dibekali berbagai
ilmu agama dan juga pengetahuan umum dan berbagai keterampilan agar dapat
bermanfaat dalam kehidupan bermasyarakat. Pemberian pengetahuan dan
keterampilan dalam menolong klien yang berada dalam kondisi gawat dan
darurat merupakan hal yang sangat urgent untuk dimiliki oleh setiap santri agar
dapat memberikan tindakan yang tepat dan akurat pada klien dilingkungan
pondok maupun di masyarakat sekitarnya. Di pondok pesantren Bayt Al Hikmah,
antara siswa laki-laki dan perempuan di bedakan lokasi gedung sekolahnya. Siswa
dan Siswi SMA tidak satu gedung dan tidak satu kelas.

Tujuan dari kegiatan pengabdian masyarakat ini adalah santri dapat
berperan aktif dan dapat memberikan pertolongan pertama henti jantung dan
henti nafas secara tepat serta mampu melakukan RJP. Berdasarkan latar
belakang tersebut, peneliti tertarik melakukan pendidikan kesehatan tentang
bantuan hidup dasar pada santri di Pondok Pesantren Bayt Al Hikmah Kota
Pasuruan Jawa Timur.
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2. MASALAH

Alasan kami memilih Pondok Pesantren Bayt Al Hikmah adalah santri berada
di pondok selama 24 jam sedangkan pusat kesehatan pesantren buka tidak 24
jam, kegiatan santri yang padat dan asrama dengan 4 lantai tanpa lift.
Fasilitas kesehatan seperti Puskesmas ataupun Rumah Sakit jarak
membutuhkan waktu lebih dari 10 menit, sehingga ketika ada santri atau
pengurus pondok yang mengalami henti jantung dan henti nafas sulit
dipertahankan. Selain itu minimnya pengetahuan santri tentang bantuan
hidup dasar.

o AN ’ Map data ©2021 Imagery €2021, CNES / Airbus, Maxar Technologies | Terms of Use | Report a map error
Gambar 2.1 Peta Lokasi Kegiatan

3. METODE

Kegiatan ini dilakukan metode pelatihan. Sebelum dimulai pelatihan terlebih
dahulu dijelaskan maksud dan tujuan dilakukan kegiatan pelatihan. Dibuka
oleh kepala pusat kesehatan pesantren, dilanjutkan dengan perkenalan dan
penyampaian materi. Dalam pelaksanaan kegiatan ini menggunakan media
LCD untuk pemaparan teori tentang sistem sirkulasi dan pernafasan
dilanjutkan dengan diskusi terkait anatomi fisiologi sistem tersebut. Untuk
hari kedua, dilakukan demonstrasi tentang ketrampilan RJP dan dilanjutkan
dengan pendampingan latihan keterampilan RJP pada manekin.

4. HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan ini berlangsung selama 2 hari dan diikuti oleh siswi SMA dan SMK Bayt
Al Hikmah Kelas X dan XI yang berjumlah 45 orang. Selama berlangsungnya
kegiatan, peserta terlihat antusias mendengarkan dan aktif berdiskusi. Pada
awal penyampaian materi, pemateri meminta peserta untuk menyampaikan
pengetahuannya tentang sistem sirkulasi, pernafasan dan bantuan hidup
dasar. Seminar dilaksanakan selama 5 jam penyampaian materi dengan diskusi
dan praktek BHD selama 5 jam pada hari kedua dan setiap siswa memiliki
kesempatan yang sama untuk melakukan RJP pada manekin. Hasil evaluasi
sebagian besar santri (80%) memahami dan mengerti tentang bantuan hidup
dasar dan mampu mempraktekkan RJP kepada manekin meskipun masih butuh
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pendampingan Peserta senang dengan pelatihan ini, hal ini terbukti dengan
banyaknya peserta yang aktif dalam diskusi dan mengajukan pertanyaan serta
antuasia melakukan praktek pada manekin. Beikut gambar pelaksanaan
kegiatan:

NS

Gambar 4.4 Demontrasi RJP Gambar 4.5 Demontrasi RJP

Gambar 4.5 Peserta Mempraktekkan RJP Gambar 4.6 Foto Bersama dengan
Peserta Pelatihan

5. KESIMPULAN

Kesimpulan yang bisa ditarik dari kegiatan ini seluruh santri aktif dalam
kegiatan ini dan tidak meninggalkan tempat sampai acara selesai, hari kedua
peserta masih antusias dan mau mencoba praktek satu persatu RJP.
Perubahan peningkatan pengetahuan ketrampilan santri mengenai BHD di ukur
dengan hasil apersepsi dan evaluasi terjadinya peningkatan pemahaman
tentang bantuan hidup dasar serta mampu mempraktekkan cara melakukan
RJP pada manekin. Dan jika ada temannya yang tidak sadar, santri akan
menerapkan hasil pelatihan yang sudah diperoleh selama 2 hari.
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