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ABSTRAK

Stroke merupakan penyebab utama gangguan neurologis di seluruh dunia, dengan
sepertiga dari penderitanya memerlukan istirahat di tempat tidur dalam jangka
waktu yang lama. Efek samping yang umum terjadi akibat istirahat di tempat
tidur yang lama adalah dekubitus. Dengan menggunakan materi edukasi berbasis
video, kegiatan pengabdian masyarakat (PKM) ini bertujuan untuk meningkatkan
pemahaman dan kecakapan anggota keluarga dalam mencegah dan menangani
dekubitus pada pasien stroke. Perencanaan, implementasi, dan evaluasi
merupakan teknik yang digunakan. Akun media sosial resmi rumah sakit
(YouTube, Instagram, dan Facebook) digunakan untuk menyebarluaskan video
edukasi secara daring. Selanjutnya dilakukan pula penyuluhan secara langsung
pada 26 keluarga pasien stroke dari ruang perawatan Kamasan, Takmung, dan
Pikat. Terakhir, video edukasi diputar berulang-ulang di ruang tunggu Poliklinik,
ruang operasi, dan unit perawatan intensif. Kuesioner digunakan untuk mengukur
tingkat pengetahuan peserta pada penyuluhan langsung. Evaluasi setelah satu
bulan, video yang diunggah di media sosial Youtube telah ditonton lebih dari 600
kali, menunjukkan keberhasilan penyampaian informasi. Sebanyak 92,3% peserta
penyuluhan langsung menunjukkan pengetahuan kurang pada pre-test. Setelah
edukasi, semua peserta pada post-test menunjukkan peningkatan pengetahuan
yang baik. Peserta yang menonton video di ruang tunggu, selama satu bulan
dipilih secara acak untuk mengisi kuesioner pengetahuan. Sebanyak 32 peserta
didapatkan memiliki pengetahuan yang baik. Edukasi melalui media video efektif
dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang pencegahan dan
perawatan dekubitus pada pasien stroke. Dengan kemajuan teknologi,
diharapkan masyarakat lebih mudah mengakses pengetahuan kesehatan melalui
media sosial, dan petugas kesehatan dapat lebih kreatif dalam menyajikan
informasi kesehatan.

Kata Kunci: Dekubitus, Penyuluhan, Sosial Media, Stroke,Video Edukasi
ABSTRACT

Stroke is a leading cause of neurological disorders worldwide, with one-third of

sufferers requiring prolonged bed rest. A common side effect of prolonged bed

rest is pressure ulcers. By using video-based educational materials, this

community service activity (PKM) aims to improve the understanding and skills
of family members in preventing and treating pressure ulcers in stroke patients.
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Planning, implementation, and evaluation are the techniques used. The
hospital’s official social media accounts (YouTube, Instagram, and Facebook)
were used to disseminate educational videos online. Furthermore, direct
counseling was also carried out on 26 families of stroke patients from the
Kamasan, Takmung, and Pikat treatment rooms. Finally, the educational video
was played repeatedly in the Polyclinic waiting room, operating room, and
intensive care unit. A questionnaire was used to measure the level of knowledge
of participants in direct counseling. Evaluation after one month, the video
uploaded on social media Youtube had been watched more than 600 times,
indicating the success of information delivery. A total of 92.3% of direct
counseling participants showed insufficient knowledge in the pre-test. After
education, all participants in the post-test showed a good increase in
knowledge. Participants who watched the video in the waiting room, for two
weeks were randomly selected to fill out a knowledge questionnaire. A total of
32 participants were found to have good knowledge. Education through video
media is effective in increasing public knowledge about prevention and care of
pressure ulcers in stroke patients. With the advancement of technology, it is
expected that the public will find it easier to access health knowledge through
social media, and health workers can be more creative in presenting health
information.

Keywords: Decubitus, Counseling, Social Media, Stroke, Educational Videos

1. PENDAHULUAN

Serangan stroke setiap tahunnya dialami 15 juta orang di seluruh
dunia, vyang berakibat sepertiga penderita dilaporkan meninggal,
sepertiganya dapat pulih, namun sepertiga lagi mengalami kecacatan
neurologis ringan hingga berat yang menyebabkan tirah baring lama
permanen (Lindsay et al., 2019). Menurut data Riset Kesehatan Dasar (2018),
mayoritas penderita stroke berusia 75 tahun, sedangkan rentang usia
sebelumnya 65-74 tahun (RI, 2019). Penderita stroke yang lemah atau
lumpuh akan memerlukan bantuan orang lain untuk sementara waktu agar
dapat melakukan tugas sehari-hari, sekalipun bantuan itu hanya sebagian
atau total (Nadhifah & Sjarqiah, 2022). Keadaan tirah baring lama yang
dialami pasien setelah mengalami serangan stroke menjadi faktor signifikan
yang umum sebagai penyebab luka tekan (dekubitus) (Farid et al., 2022).

Perawatan pasca serangan stroke untuk mencegah dan mengatasi
apabila sudah terjadi luka tekan agar derajatnya tidak semakin meningkat
memerlukan upaya serius dari petugas kesehatan yang berkolaborasi dengan
keluarga. Keterlibatan keluarga sebagai pemberi perawatan (caregiver)
utama pada pasien stroke pasca hospitalisasi adalah sangat penting dalam
manajemen luka tekan (Pu et al., 2023).

Hasil penelitian menunjukkan bahwa pengetahuan dan keterampilan
yang dimiliki keluarga perlu untuk ditingkatkan guna meghasilkan dampak
yang besar dalam pencegahan dan perawatan dekubitus. Pengetahuan dan
keterampilan yang dimaksud meliputi bagaimana penilaian derajat luka, ciri
khusus peningkatan keparahan cedera, bagaimana intervensi awal,
pentingnya perubahan posisi, dan teknik menjaga kondisi kulit (Cortés et al.,
2021; Yu et al., 2024). Pemberian edukasi kepada keluarga penting untuk
dilakukan untuk menyiapkan keluarga menjadi caregiver utama pasien saat
perawatan post stroke. Di Indonesia, penggunaan media video edukasi
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sebagai sumber pembelajaran untuk membantu penderita dengan tirah
baring lama terhindar dari timbulnya luka dekubitus masih sangat sedikit
(Chayati & Juandi, 2023). Video merupakan cara yang menarik untuk
mengomunikasikan informasi edukasi kesehatan karena video dapat
menampilkan gambar bergerak, teks, dan suara yang jernih dan berkualitas
tinggi sekaligus menjelaskan makna gambar. Video juga mudah dipahami,
yang membantu orang mengingat sesuatu dengan lebih baik (McCall et al.,
2018; Mulyadi et al., 2018).

Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk menambah pengetahuan dan
keterampilan keluarga dalam pencegahan dan perawatan dekubitus pada
pasien stroke melalui media video edukasi. Sasaran dari kegiatan PKM ini
adalah: 1) keluarga pasien yang sedang mengantar pasien melakukan kontrol
di poliklinik RSUD Kabupaten Klungkung, terutama pasien stroke pasca
hospitalisasi yang kontrol di poli saraf ataupun bedah saraf, serta penunggu
pasien di depan kamar operasi dan juga ICU, 2) masyarakat luas dengan
memberikan akses untuk menonton video edukasi yang akan ditayangkan
pada sosial media resmi RSUD Klungkung dan sosial media milik para penulis,
dan 3) keluarga pasien stroke yang sedang dirawat di ruang rawat inap RSUD
Klungkung saat pemberian penyuluhan kesehatan. RSUD Kabupaten
Klungkung merupakan rumah sakit tipe B yang menyediakan layanan
perawatan terhadap pasien stroke, dan merupakan rumah sakit rujukan
untuk pasien bedah saraf termasuk stroke hemoragi yang memerlukan
tindakan operasi khususnya di area Bali Timur.

2. RUMUSAN MASALAH
Bagaimana pengetahuan dan keterampilan keluarga dalam pencegahan
dan perawatan dekubitus pada pasien stroke setelah diberikan edukasi
dengan menggunakan media video edukasi di RSUD Kabupaten Klungkung?

Gambar 1. Peta wilayah sasaran PKM di RSUD Kabupaten Klungkung,
Provinsi Bali

Gambar diatas merupakan peta wilayah sasaran PKM RSUD Kabupaten
Klungkung, khusus untuk kegiatan penyuluhan yang dilakukan di internal
Rumah Sakit, yaitu penyuluhan langsung kepada keluarga pasien stroke, dan
pemutaran video kepada peunggu dan pengunjung pasien di ruang tunggu
Poliklinik, Kamar Operasi, dan ICU.
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Tujuan Kegiatan

Tujuan dari kegiatan ini adalah untuk menambah pengetahuan dan
keterampilan keluarga dalam pencegahan dan perawatan dekubitus pada
pasien stroke melalui media video edukasi di RSUD Kabupaten Klungkung.

3. KAJIAN PUSTAKA

Stroke adalah penyakit yang berdampak serius pada sistem perawatan
kesehatan di seluruh dunia, baik di negara maju ataupun negara berkembang
karena menjadi penyebab utama kecacatan jangka panjang, memiliki
prevalensi kejadian yang tinggi dan disertai angka kematian yang tinggi
(Katan & Luft, 2018; O'Donnell et al., 2016).

Luka dekubitus adalah luka akibat tekanan yang terus-menerus dan lama,
sehingga mempengaruhi metabolisme sel dengan menurunkan atau
menghambat aliran darah yang membawa pasokan oksigen pada kulit dan
mengakibatkan iskemia dan kematian jaringan (Rosdahl & Kowalski, 2020).
Dekubitus menimbulkan kualitas hidup yang buruk, perawatan yang
kompleks dan risiko infeksi yang tinggi yang menjadi hal yang sangat
memprihatinkan jika dialami oleh pasien post stroke (Yu et al., 2024).

4, METODE DAN PELAKSANAAN

Metode yang digunakan dalam kegiatan pengabdian kepada masyarakat
ini adalah pemberian edukasi berbasis video pencegahan dan perawatan
dekubitus pada pasien stroke. Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini
dilaksanakan di RSUD Kabupaten Klungkung melalui beberapa metode dan
tahapan. Metode pertama adalah penyebaran video edukasi di semua
platform media sosial resmi milik RSUD Kabupaten Klungkung yang meliputi
Youtube, Instagram dan Facebook, ditambah media sosial milik para penulis.
Metode kedua adalah penyuluhan kesehatan dengan mengajak beberapa
penunggu pasien stroke yang sedang dirawat di RSUD kabupaten Klungkung
pada saat itu untuk menonton video edukasi dan melakukan evaluasi.
Terakhir, metode yang digunakan adalah pemutaran video edukasi pada flat
TV di ruang tunggu Poliklinik, Kamar Operasi, dan ICU untuk ditonton oleh
semua penunggu dan pengunjung pasien ditempat tersebut setiap hari mulai

jam 10 pagi. Adapun tahap pelaksanaan kegiatan dilakukan adalah:

a. Tahap Perencanaan

Pada tahap ini dilakukan penyusunan usulan kegiatan pengabdian
kepada masyarakat. Edukasi yang akan diberikan adalah menggunakan
media video animasi disertai narasi. Selain itu disiapkan pula Standar
Operasional Prosedur (SOP) dan leaflet mengenai perawatan dekubitus.
Semua isi konten dalam video, SOP, dan leaflet diambil dari sumber yang
relevan dan dikonsultasikan dengan expert yaitu dokter spesialis saraf,
dokter spesialis paru, dan dokter spesialis rehab medik yang bertugas di
RSUD Kabupaten Klungkung. Koordinasi dilakukan dengan tim /T Rumah
Sakit untuk rencana penyebaran video di platform resmi sosial media
rumah sakit dan pemutaran di ruang tunggu pasien, dengan terlebih
dahulu menghubungi tim PKRS untuk ijin kegiatan penyebaran video
melalui sosial media, dan penyuluhan kesehatan di lingkungan rumah sakit
termasuk persiapan tempat serta sarana dan prasarana yang akan
digunakan. Pada tahap ini juga dilakukan pemberian penjelasan maksud
dan tujuan kegiatan serta manfaat penyebaran video edukasi ke

1829



IEL B [JURNAL KREATIVITAS PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (PKM), P-ISSN:
PR 2615-0921 E-ISSN: 2622-6030 VOLUME 8 NOMOR 4 TAHUN 2025] HAL 1826-1840

masyarakat melalui sosial media dan penyuluhan langsung. Adapun
sasaran dari PKM ini dapat dibagi menjadi dua. Untuk video yang
disebarluaskan melalui media sosial, maka sasaran utamanya adalah para
pengguna media sosial youtube yang membutuhkan informasi dengan
melakukan “search” terkait pencegahan dekubitus pada pasien stroke
dengan tirah baring lama, dan juga para pengikut (follower) dan teman

(friend) dari media sosial Instagram dan facebook RSUD kabupaten

Klungkung. Sementara sasaran peserta penyuluhan di rumah sakit,

ditentukan menggunakan kriteria inklusi dan eksklusi. Kriteria inklusinya

antara lain:

1) Keluarga atau penunggu yang mendampingi pasien stroke di rumah
sakit.

2) Tidak ada batasan usia, namun lebih diutamakan bagi penunggu yang
berusia dewasa (18 tahun ke atas) untuk memastikan pemahaman yang
baik terhadap materi edukasi.

3) Peserta yang mampu berkomunikasi dan memahami informasi yang
disampaikan dalam video edukasi.

4) Peserta yang bersedia untuk menonton video edukasi dan
berpartisipasi dalam evaluasi setelah menonton.

Sementara kriteria ekslusinya dibagi menjadi:

1) Penunggu yang tidak memiliki hubungan langsung dengan pasien stroke
(misalnya, teman atau kerabat yang tidak terlibat dalam perawatan).

2) Peserta yang mengalami gangguan kognitif atau kesulitan dalam
memahami informasi yang disampaikan, yang dapat menghambat
proses edukasi.

3) Peserta yang tidak dapat berpartisipasi secara fisik dalam kegiatan
(misalnya, penunggu yang sedang sakit atau tidak dapat bergerak).

4) Peserta yang menolak untuk menonton video edukasi atau
berpartisipasi dalam evaluasi.

Dengan menyertakan kriteria inklusi dan eksklusi sasaran kegiatan

PKM, diharapkan kegiatan penyuluhan kesehatan dapat berjalan dengan

efektif dan menjangkau sasaran yang tepat.

b. Tahap Pelaksanaan
Setelah isi konten pada video dan ijin pengabmas disetujui, maka
penyebaran video edukasi melalui platform sosial media resmi rumah
sakit yaitu Youtube dan Facebook serta pemutaran video pada flat TV di
ruang tunggu Poliklinik, Ruang Operasi dan ICU mulai dijalankan.
Pelaksanaan kegiatan selanjutnya adalah penyuluhan kesehatan pada
waktu yang sudah ditentukan. Keluarga pasien stroke dari ruang Kamasan,
ruang Takmung, dan ruang Pikat dengan jumlah total 26 orang
dikumpulkan dan diberikan pretest berupa pengisian kuesioner.
Dilanjutkan dengan melakukan penyuluhan dengan materi edukasi
tentang pencegahan dan perawatan dekubitus pada pasien stroke pasca
hospitalisasi yang harus tirah baring lama yaitu dengan cara menonton
video edukasi, kemudian tanya jawab serta sharing pengalaman.
c. Tahap Evaluasi
Evaluasi dilakukan dengan dua cara, yaitu pertama evaluasi
terhadap video edukasi yang disebar di sosial media dan pemutaran di
ruang tunggu pasien, serta kedua adalah evaluasi setelah kegiatan
penyuluhan kesehatan. Evaluasi pertama dilihat dari jumlah views,
komentar, dan like, serta memantau dan mendokumentasikan semua
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pengunjung yang tampak menonton video edukasi di ruang tunggu yang
sudah disediakan. Evaluasi semacam ini menandakan bahwa informasi
yang disebar telah sampai dan dilihat oleh masyarakat secara
berkelanjutan sampai saat ini. Evaluasi kedua adalah melakukan posttest
saat kegiatan penyuluhan untuk melihat penambahan tingkat
pengetahuan peserta setelah menonton video edukasi, serta memberikan
beberapa pertanyaan feedback pada peserta. Semua laporan dan
doukumentasi kegiatan penyuluhan juga dibuatkan laporan SAP (Satuan
Acara Penyuluhan).

SOP Perawatan Dekubitus yang dapat dilakukan oleh keluarga
sebagai caregiver akan dijabarkan sebagai berikut:
1) Persiapan

a) Peserta menyiapkan alat dan bahan seperti baby oil, washlap,
baskom dan air hangat

b) Peserta menyiapkan perlak (agar tidak membasahi Kasur), dan
handuk kering

c) Peserta mengucapkan salam (selalu mengajak pasien berkomunikasi
untuk mengembangkan kemampuan neurologis pasien)

2) Tahap Kerja

a) Peserta melakukan cuci tangan

b) Peserta memakai sarung tangan (bila ada)

c) Peserta memiringkan pasien ke kiri atau kekanan secara bergantian

d) Peserta memasang perlak atau pengalas atau underpad (bila ada)

e) Peserta mengidentifikasi kondisi kulit atau kondisi luka (tingkat
derajat dekubitus). Apabila sudah terdapat luka dekubitus,
disarankan untuk dirawat oleh petugas ahli untuk mencegah
timbulnya infeksi dan keparahan lebih lanjut

f) Peserta membersihkan bagian punggung dan pantat dengan washlap
lembab bersih, boleh dicampur sedikit sabun

g) Peserta mengeringkan tubuh pasien

h) Peserta mengoleskan baby oil

i) Peserta disarankan saat memiringkan pasien, boleh sambil
melakukan fisioterapi dada. Memiringkan pasien sebaiknya setiap 2
jam sekali. Agar tidak jatuh, tubuh pasien dapat diganjal bantal saat
dimiringkan.

j) Peserta membuat balon air untuk diletakkan dibeberapa tempat
seperti dibawah tumit dan siku untuk mencegah penekanan di area
tersebut.

3) Terminasi

a) Peserta diminta merapikan alat-alat yang telah digunakan

b) Peserta diminta menanyakan respon pasien setelah dilakukan
tindakan
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5. HASIL DAN PEMBAHASAN
a. Hasil
1) Hasil Untuk Penyebaran Video Melalui Sosial Media dan Pemutaran
di Ruang Tunggu Pengunjung Rumah sakit

Z Renaul Gen is with Putu Darma Suyasa

(o) and 34 others. I
2 Jun - B

NP S //YOUTU.DEe/PEBXVIVEJE XS

<

Om Swastiastu salam rahayu,ijin share video edukasi tentang
penatalaksanaan tirah baring pencegahan pneumonia dan
decubitus pada pasien stroke.

Video merupakan hasil kerjasama mahasiswa ITEKES Bali S2
Keperawatan dan RSUD Kabupaten Klungkung yang kedepannya
diharapkan mampu menambah wawasan dan pengetahuan
masyarakat tentang perawatan dan pencegahan pneumonia dan
decubitus akibat tirah baring lama pada pasien stroke.

Video ini juga bisa di pergunakan pada saat dicharge planing
terhadap keluarga yg memiliki pasien yg post KRS dengan stroke
atau tirah baring lama, untuk memudahkan edukasi pencegahan
pneumonia dan decubitus.

Bisa sekali di share dan dilike nggih bapak ibu. Semoga video ini
memberi manfaat bagi yang menonton. Trimakasih, salam rahayu
i

youtube.com
TIRAH BARING #berakhlak #rsudklungkung #zonaintegritas
#rbkunwas

ol Like ) comment (O send > Share

@ % You, Renaul Gen and 29 others

Most relevant -~

@ o s
Gambar 2. Dokumentasi Facebook RSUD Kabupaten Klungkung

Gambar diatas merupakan dokumentasi video edukasi yang
disebar di media social facebook. Video yang diunggah juga
menyertakan “tag” pada beberapa “teman” yang menjadi sasaran
utama dari video edukasi tersebut.

Dekubitus adalah

Kerusakan kulit pada suatu area akibat
tekanan/gesekan/kombinasi keduanya, yang biasanya
terjadi pada pasien tirah baring lama

adalah kerusakan kulit pada suatu area akibat .tekanan

TIRAH BARING #berakhlak #r gykung # i itas #rbkunwas
@ f'_‘{’f‘:f;z“h‘:_’('”"gku"g £ Disubscribe ~ o 239 P /> Bagikan L Download 8¢ Kiip
644 x ditonton 1 bulan yang lalu
Om Swastiastu salam rahayu, S2 Megister ITEKES Bali berk: dengan RSUD Klungk P Video
edukasi tentang tirah baring i dan decubitus pada pasien stroke.
Video ini juga melibatkan kolaborasi dengan dokter Spesialis paru, Dokter Spesialis Rehab Medik , dan Dokter Spesialis neurologi, edukasi ini dinarapkan ...lainnya
78 Komentar = Urutkan

Gambar 3. Dokumentasi Youtube RSUD Kabupaten Klungkung

Gambar diatas merupakan video yang disebar pada media sosial
Youtube. Diketahui setelah satu bulan penayangan, video telah
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ditonton lebih dari 600x, yang menunjukkan bahwa edukasi dengan
video-based ini telah sampai di masyarakat.

Gambar 4. Dokumentasi di Ruang Tunggu Pasien di Poliklinik, Ruang
Operasi, dan ICU RSUD Kabupaten Klungkung

Gambar diatas adalah dokumentasi pemutaran video di ruang
tunggu poliklinik, kamar operasi, dan ICU RSUD Kabupaten Klungkung.
Video edukasi diputar secara berulang-ulang mulai pukul 10.00 pagi.

2) Hasil Untuk Penyuluhan Kesehatan

Tabel 1. Distribusi karateristik peserta kegiatan (n=26)

No Karateristik Peserta f %
1 Usia
16-25 tahun 2 7.7
26-35 tahun 10 38.5
36-45 tahun 8 30.8
46-65 tahun 6 23.1
2 Jenis kelamin
Laki laki 12 46.2
Perempuan 14 53.8
3 Pekerjaaan
IRT 11 42.3
Petani 3 11.5
Karyawan Swasta 6 23.1
PNS 1 3.8
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Lainnya 5 19.2
4 Agama

Islam 1 3.8

Hindu 25 96.2

Tabel 1 menunjukkan bahwa sebagian besar peserta berusia
antara 26-35 tahun yaitu sebanyak 10orang atau 38,5%, berjenis
kelamin perempuan yaitu 14 orang atau sebesar 53,8%, bekerja sebagai
ibu rumah tangga dengan jumlah 11 orang atau sebesar 42,3%, dan
beragama Hindu sebesar 25 orang atau sebesar 96,2%.

Tabel 2. Pengetahuan, sikap dan keterampilan peserta tentang
terapi relaksasi autogenik sebelum dan setelah kegiatan
pengabdian masyarakat (n=26)

No Pengetahuan, sikap Pre Post
dan keterampilan

1 Pengetahuan f % f %
Baik 0 0 26 100
Cukup 2 7.7 0 0
Kurang 24 92.3 0 0

2 Sikap
Baik 0 0 26 100
Cukup 0 0 0 0
Kurang 26 100 0 0

Tabel 3.2 menunjukkan bahwa sebagian besar peserta belum
mengetahui tentang pencegahan perawatan dekubitus pada pasien
post stroke yang tirah baring lama, dengan nilai pengetahuan cukup
sebanyak 2 orang atau 7,7%, dan pengetahuan kurang sebanyak 24
orang atau 92,3%. Setelah mendapatkan edukasi melalui media video,
semua peserta yaitu 26 orang atau sebesar 100% didapatkan
mengetahui tentang pencegahan dan perawatan dekubitus, memiliki
sikap yang baik dan mampu menjawab feedback yang diberikan.

Gambar 5. Dokumentasi kegiatan pengabdian kepada masyarakat saat
penyuluhan Kesehatan pada keluarga pasien yang di rawat dengan
stroke di RSUD Kabupaten Klungkung
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Gambar diatas menunjukkan dokumentasi kegiatan penyuluhan
pada keluarga pasien stroke yang berasal dari ruang Kamasan,
takmung, dan Pikat. Peserta penyuluhan didapati cukup antusias dalam
menerima edukasi melalui media video mengenai perawatan dan
pencegahan decubitus pada pasien stroke dengan torah baring lama.

Ja e 9, ed i $
diangkat ialah “Pemberdayaan Keluarga Pasien Stroke

PascaiHospitalilasi,Dalam Pencegahan Decubitus dan
Pneumonia Akibat Tirah Baring Lama, Berbasis Video
Edukasi di Rumah Sakit Umum Daerah Kabupaten
Klungkung”.

Penyuluhan dilaksanakan di selasar belakang Gedung
Ayodya dengan sasaran para penunggu pasien rawat
inap.

Dalam pelaksaan penyuluhan ditayangkan video

edukasi dan diskusi terbuka. Video edukasi tersebut

juga dapat disaksikan di Channel Youtube Humas

Enam orang Ners RSUD Kabupaten Klungkung Rsud Klungkung serta di layanan TV Edukasi Rumah
Sakit.

0 rsud_kab_klungkung = Follow

& diny_kapoor and 6 others commented

£l .dio rsud_kab_klungkung 2 3 people
See translation

‘k diny_kapoor and 6 others commented

Q o

f1 kung - Original audio  rsu 2 3 people

Gambar 6. Dokumentasi kegiatan pengabdian kepada masyarakat saat
penyuluhan Kesehatan yang ditayangkan dalam bentuk reels di
Instagram resmi RSUD Kabupaten Klungkung

Gambar diatas adalah dokumentasi kegiatan penyuluhan
kesehatan yang telah dilakukan, yang disebarkan melalui media sosial
Instagram pada Reels.

Promosi kesehatan pada intinya adalah intervensi yang bertujuan
untuk mengubah perilaku suatu komunitas, kelompok, atau individu.
Hal ini penting karena empat faktor, yaitu lingkungan, perilaku,
layanan kesehatan, dan keturunan berdampak pada tingkat kesehatan
(Gejir et al., 2021). Perkembangan proses pembelajaran sangat
dipengaruhi oleh kemajuan dan perkembangan ilmu pengetahuan dan
teknologi. Hal ini dibuktikan dengan tersedianya media komunikasi
yang semakin canggih dan kreatif (Gejir et al., 2017). Video edukasi
merupakan salah satu inovasi dan terobosan yang dapat dilakukan
untuk memberikan promosi kesehatan, disamping metode ceramah.

1835



IEL B [JURNAL KREATIVITAS PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (PKM), P-ISSN:
PR 2615-0921 E-ISSN: 2622-6030 VOLUME 8 NOMOR 4 TAHUN 2025] HAL 1826-1840

b. Pembahasan

Penyebaran video melalui media sosial Youtube resmi RSUD
Kabupaten Klungkung telah mendapatkan lebih dari 600 viewer dan lebih
dari 70 komentar, dan masih terus berjalan hingga saat ini, begitu pula
video edukasi yang disebar pada media sosial Facebook dan instagram.
Hal ini menandakan informasi berupa video edukasi yang diberikan
mengenai pencegahan dan perawatan dekubitus pada pasien stroke pasca
hospitalisasi telah dampai ke masyarakat. Disisi lain, video edukasi juga
selalu diputar pada flat TV di ruang tunggu Poliklinik, ruang Operasi, dan
ruang ICU mulai pukul 10 pagi secara berulang-ulang. Pasien dan
penunggu pasien yang berada disana secara otomatis akan menyaksikan
video tersebut sehingga informasi yang berada didalamnya pun dapat
tersampaikan ke masyarakat. Pada kegiatan penyuluhan langsung, dari
hasil pre-test sebanyak 24 orang (92.3%) memiliki pengetahuan yang
kurang dan 2 orang (7.7%) memiliki pengetahuan yang cukup dan sebanyak
26 orang (100%) memiliki sikap yang kurang terkait pencegahan perawatan
dekubitus pada pasien post stroke yang tirah baring lama. Setelah
mendapatkan edukasi melalui media video, semua peserta yaitu sebanyak
26 orang (100%) mengalami kenaikan yang signifikan dengan hasil
pengetahuan yang baik, memiliki sikap yang baik dan mampu menjawab
feedback yang diberikan.

Dekubitus dapat terjadi pada setiap tahap umur, tetapi hal ini
merupakan masalah yang khusus pada penderita stroke dan lansia, karena
masalah imobilitas. Seseorang yang imobilitas dan hanya berbaring
ditempat tidur hingga berminggu-minggu akan menyebabkan terjadinya
dekubitus karena tidak dapat berganti-ganti posisi dalam satu jam.
Tekanan yang berkepanjangan merupakan penyebab utama ulkus
dekubitus yang dapat menyebabkan iskemia jaringan lunak. Banyak faktor
lain yang juga ikut berperan dalam terjadinya ulkus dekubitus seperti,
shear (geseran/luncuran), friction (gesekan), kelembaban yang
berlebihan, dan mungkin juga infeksi. Dekubitus merupakan masalah yang
sangat serius terutama bagi pasien yang harus dirawat lama di rumah sakit
dengan keterbatasan aktifitas. Pasien tirah baring biasanya dirawat
selama beberapa hari atau minggu (Irianto, 2019). Penelitian juga
menunjukkan pentingnya pemenuhan nutrisi, mobilisasi, dan perawatan
kulit sebagai tindakan utama untuk mencegah luka dekubitus pada pasien
stroke (Alimansur & Santoso, 2019).

Penelitian yang dilakukan di St Antonius Hospital Pontianak
menunjukkan bahwa setengah dari pasien stroke (CVA) tidak mengalami
luka dekubitus grade | sebelum dilakukan mobilisasi pasif, dan sebagian
besar pasien tidak menunjukkan tanda-tanda luka tekan setelah
mobilisasi pasif dilakukan (Andri & Widoroni, 2020). Mengubah posisi
tubuh secara teratur dapat membantu menghindari luka tekan dan
melancarkan sirkulasi darah di area yang tertekan. Area dengan luka
tekan perlu segera diobati karena dampak dari cedera ini dapat
mematikan. Mengurangi tekanan pada lokasi lesi merupakan landasan
perawatan dan pengobatan (Zaidi & Sharma, 2024). Sejalan dengan hal
tersebut, penelitian lain menunjukkan adanya pengaruh teknik posisi
terhadap insiden luka dekubitus pada pasien stroke. Penelitian tersebut
menyimpulkan bahwa insiden luka dekubitus dapat diminimalkan dengan
mengoptimalkan teknik posisi pasien setiap 2-3 jam (Astuti, 2023).
Lamanya hari perawatan serta kondisi penyakit akan mengancam

1836



IEL B [JURNAL KREATIVITAS PENGABDIAN KEPADA MASYARAKAT (PKM), P-ISSN:
PR 2615-0921 E-ISSN: 2622-6030 VOLUME 8 NOMOR 4 TAHUN 2025] HAL 1826-1840

terjadinya dekubitus. Saat mobilisasi pasien, disarankan mengusapkan
bahan yang dapat menjaga kelembaban kulit pada area tubuh yang
mengalami penekanan. Penelitian yang mendukung adalah dari Meliza et
al. (2020), dimana terdapat pengaruh mobilisasi dan aplikasi minyak
zaitun terhadap pencegahan luka dekubitus pada pasien stroke.

Pentingnya peran keluarga terhadap perawatan dekubitus, karena
keluarga mempunyai tugas dalam pemeliharaan kesehatan pada anggota
keluarga. Penelitian mengenai program pencegahan luka tekan SSKIN.
menunjukkan bahwa keterlibatan keluarga dalam program pencegahan
luka tekan sangat penting, terutama untuk pasien berisiko tinggi di ruang
ICU. Keluarga dapat berperan aktif dalam mendukung tindakan perawatan
yang dilakukan oleh tenaga medis, termasuk dalam pencegahan dekubitus
(Saputra et al., 2024). Kesiapan keluarga didefinisikan sebagai rasa siap
untuk bersedia berperan dalam berbagai domain pengasuhan seperti
memberikan perawatan fisik, memberikan dukungan emosional,
menyiapkan layanan dukungan di rumah, dan menangani stres
pengasuhan. Kesiapan keluarga merupakan hal penting dalam merawat
pasien dengan stroke. Faktor yang memengaruhi kesiapan keluarga
diantaranya pengalaman caregiver pre-stroke melalui pemberian edukasi,
peran dan tanggung jawab keluarga. (Jona et al., 2022) dan (Irianto,
2019) menjelaskan pentingnya intervensi edukasi dapat meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan caregiver dalam memberikan perawatan
sehari-hari untuk pasien pasca-stroke, mengurangi beban, mengurangi
kecemasan dan meningkatkan kualitas hidup caregiver.

Kegiatan PKM ini salah satunya dilakukan dengan metode
penyuluhan kesehatan. Penelitian menunjukkan bahwa penyuluhan dan
pelatihan praktis untuk caregiver tentang teknik mobilisasi dalam
perawatan jangka panjang lansia efektif dalam meningkatkan
pengetahuan dan keterampilan keluarga dalam merawat lansia secara
mandiri di rumah (Agustini et al., 2024). Media yang sangat efektif untuk
membantu proses pembelajaran adalah video, yang dapat digunakan
untuk pendidikan kelompok, individu, atau publik. Video juga merupakan
media nonvisual yang menyampaikan informasi dan emosi karena
memungkinkan diskusi diam-diam tentang isu-isu serius. Video juga
memperkenalkan dimensi baru dalam pendidikan. Hal ini karena
karakteristik teknologi video, yang dapat menampilkan gambar yang tidak
menentu dalam kalimat dan kalimat yang mencolok secara visual. Efek
suara yang dihasilkan mirip dengan berada di lokasi yang sama dengan
program yang sedang ditayangkan dalam video (Wijayanti et al., 2020).
Sejalan dengan temuan penelitian yang menunjukkan bahwa penggunaan
media video edukasi (sinematografi) efektif dalam meningkatkan
dukungan keluarga. Penelitian tersebut mencatat peningkatan dukungan
keluarga dari 12,9% pada pretest menjadi 61,3% setelah intervensi, yang
menunjukkan bahwa dukungan keluarga sangat penting dalam menjaga
kesehatan lansia (Agustini et al., 2022).

Penggunaan media video untuk memberikan intervensi memiliki
efek positif pada peningkatan pengetahuan seseorang karena responden
menganggap video itu menarik, yang membantu mereka berfokus pada
informasi yang disajikan dalam video edukasi (Alves, 2022; Safitri et al.,
2021). Hasil penelitian yang mendukung temuan pada kegiatan PKM ini
antara lain oleh Widayanti and Rahayu (2023) yang menunjukkan kegiatan
pengabdian masyarakat dengan pemanfaatan media video dalam
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pencegahan stroke terbukti berhasil dan berjalan lancar sesuai tujuan.
Anggraini (2022) juga menemukan bahwa pemutaran video demonstrasi
pencegahan dan perawatan luka tekan secara sederhana dapat
meningkatkan pengetahuan kader paliatif mengenai pencegahan dan
perawatan luka tekan. Penelitian oleh Chayati and Juandi (2023)
mendapatkan bahwa kesadaran keluarga tentang pencegahan luka
dekubitus dipengaruhi secara positif oleh pendidikan kesehatan audio-
visual.

Dekubitus merupakan masalah serius bagi pasien stroke yang
mengalami imobilitas, dan pencegahannya memerlukan perhatian
terhadap teknik mobilisasi, pemenuhan nutrisi, serta perawatan kulit.
Penelitian menunjukkan bahwa mobilisasi pasif dan teknik posisi yang
tepat dapat mengurangi insiden luka dekubitus. Selain itu, keterlibatan
keluarga dalam perawatan pasien sangat penting, karena dukungan
mereka dapat meningkatkan efektivitas tindakan pencegahan yang
dilakukan oleh tenaga medis. Penggunaan media video sebagai alat
edukasi terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan dukungan
keluarga, serta memberikan informasi yang menarik dan mudah dipahami.
Dengan demikian, kegiatan pengabdian masyarakat ini tidak hanya
meningkatkan kesadaran tentang pencegahan dekubitus, tetapi juga
memberdayakan keluarga untuk berperan aktif dalam perawatan pasien
stroke, yang pada akhirnya dapat meningkatkan kualitas hidup pasien.

6. KESIMPULAN
Sebanyak 24 orang (92.3%) memiliki pengetahuan yang kurang, dua
orang (7.7%) memiliki pengetahuan yang cukup dan sebanyak 26 orang (100%)
memiliki sikap yang kurang terkait pencegahan perawatan dekubitus pada
pasien post stroke yang tirah baring lama saat kegiatan penyuluhan
kesehatan. Setelah mendapatkan edukasi dengan pemutaran video edukasi
dan diskusi terbuka, semua peserta yaitu 26 orang (100%) didapatkan
memiliki pengetahuan yang baik, dan sikap yang positif terhadap isi konten
dalam video. Video yang di upload pada media sosial juga memiliki jumlah
viewers lebih dari 600 kali yang menandakan bahwa informasi telah
tersampaikan di masyarakat. Edukasi melalui media video berhasil
meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai pencegahan dan
perawatan dekubitus pada pasien stroke pasca hospitalisasi. Diharapkan
dengan semakin pesatnya perkembangan teknologi, masyarakat dapat
semakin mudah memperoleh pengetahuan kesehatan melalui media sosial,
serta petugas dapat semakin kreatif menyuguhkan informasi kesehatan
dengan berbagai tampilan yang menarik seperti menggunakan media video

dan animasi.
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