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Abstrak
Latar Belakang: Pertolongan Pertama pada Kecelakaan (P3K) merupakan tindakan yang dapat diberikan dalam
menangani korban sesegera mungkin di tempat kejadian sebelum tenaga medis mengambil alih penanganan
tersebut. Penanganan pertama pada kecelakaan di lingkungan rumah sangat membantu dalam meminimalisir
terjadinya infeksi pada korban. Tujuan: pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat ini untuk mengetahui
Tingkat pengetahuan warga mengenai pertolongan pertama pada kecelaakan balut luka. Metode: Pengabdian
Kepada Masyarakat ini adalah dengan metode ceramah dan demonstrasi. Peserta yang hadir sebanyak 30
peserta. Kegiatan dilaksanakan di Desa Ledug pada Senin, 29 Juli 2024 dengan media yang digunakan yaitu
power point, leaflet dan audio visual. Hasil: Pengabdian Kepada Masyarakat tingkat pengetahuan sebelum
dilakukan edukasi sebanyak 25 peserta (83,3%) mempunyai pengetahuan yang rendah, 5 peserta (16,7%)
memiliki pengetahuan yang tinggi. Sedangkan, setelah diberikan edukasi sebanyak 25 peserta (83,3%) memiliki
pengetahuan yang tinggi dan 5 peserta (16,7%) memiliki pengetahuan yang rendah. Tingkat ketrampilan
diperoleh hasil ketrampilan pre test hampir seluruh peserta belum memiliki ketrampilan sebanyak 28 peserta
(93,3%) sedangkan setelah diberikan demonstrasi dan audio visual Tingkat ketrampilan meningkat menjadi 18
peserta (60%) dan 12 peserta (40%) belum memilki peningkatan. Kesimpulan: Berdasarkan hasil dari presentase
pre test dan post test tingkat pengetahuan serta ketrampilan yang telah dilakukan menunjukan peningkatan.
Luaran: Publikasi jurnal Edukasi Tentang Pertolongan Pertama Pada Kecelakaan (P3K) Balut luka.
Kata kunci : P3K, Balut Luka, Kecelakaan

Abstract
Background:First Aid for Accidents (P3K) is an action that can be given to treat victims as soon as possible at
the scene before medical personel take over the treatment. First aid for accidents in the home environment is
very helpful in minimizing the occurrence of infection in victims. Purpose :The purpose of implementing this
community service is to determine the level knowledge of resident regarding first aid for wound dressing
accidents. Methode: The Community Service method is by lecture and demonstration methods. There were 30
participants present. The activity was carried out in Ledug Village on Monday, Juli 29 2024 with media used,
namely power point, leaflets, and audio vinni. Results : Results of Community service the level of knowledge
before education was carried out was 25 participants (83,3%) had low knowledge, 5 participants (16.7%) had
high knowledge. Meanwhile, after being given education, 25 participants (83,3%) had high knowledge and 5
participants (16.7%) had low knowledge. The skill level obtained from the pre-test skill results almost all
participants did not have the skills as many as 28 participants (93.3%) while after being given a demonstration
and audi visual the skill level increased to 15 participants (60%) and 12 participants (40%) had not had an
increase. Consclusion: based on the results of the pre-test and post test percentages, the level of knowledge and
skills that have been carried out showed an increase in the output of Journal of Education on First Aid (P3K)
balut luka.
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PENDAHULUAN

Kecelakaan merupakan salah satu kejadian yang tidak diinginkan, tidak terduga yang dapat
menimbulkan kerugian material, disfungsi atau kerusakan alat atau bahan, cedera, korban jiwa,
kekacauan produksi. Kecelakaan dapat terjadi dimana saja baik kecelakaan di darat, laut dan udara.
Kecelakaan bisa berupa kecelakaan berkendara, di tempat kerja, di penambangan di kebun, sekolah
dan di rumah. (Rohmani et al., 2022). Pertolongan Pertama pada Kecelakaan (P3K) merupakan
tindakan yang dapat diberikan dalam menangani korban sesegera mungkin di tempat kejadian
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sebelum tenaga medis mengambil alih penanganan tersebut (Huljanah et al., 2023). Pertolongan
Pertama pada Kecelakaan (P3K) dilakukan bukan sebagai penanganan atau pengobatan yang
sempurna, namun sebagai pertolongan pertama yang dilakukan oleh orang yang pertama kali melihat
korban (Ibrahim et al., 2020).

Luka merupakan suatu keadaan hilangnya atau rusaknya jaringan tubuh yang disebabkan oleh
adanya trauma/ cedera fisik yang disebabkan oleh benda tajam ataupun tumpul, perubahan suhu yang
ekstrim, terpaparnya zat kimia, ledakan, kontak listrik, dan gigitan hewan. Selain itu terjadinya luka
membuat keberlangsungan jaringan tubuh menjadi terhambat yang disebabkan karena rusaknya fungsi
dari jaringan tersebut. Hal ini ditemui pada jaringan luar tubuh manusia yaitu kulit. Berbagai jenis
luka dapat terjadi kapan saja dan disebabkan oleh berbagai kondisi, beberapa diantaranya luka lecet
sebesar 70,9%, luka koyak 23,2%, kontusio atau luka memar, luka sayat, luka tusuk (Nuridah et al.,
2023). Kecelakaan rumah tangga adalah kecelakaan yang terjadi akibat kegiatan di rumah dan terjadi
di lingkungan rumah tangga pada radius sekitar 500 meter dari rumah korban. Jenis kecelakaan kerja
di rumah tangga sendiri dapat dikategorikan menjadi jenis kecelakaan akibat terpotong atau tersayat,
terbakar, terjatuh atau terpeleset, terkena sengatan listrik hingga keracunan makanan sedangkan jenis-
jenis cedera yang terjadi akibat kecelakaan rumah tangga sendiri dapat berupa luka bakar, luka
tersayat atau terpotong, luka memar dan keseleo atau patah tulang. Tiga urutan terbanyak jenis cedera
yang dialami penduduk adalah luka lecet/memar (70,9%), terkilir (27,5%) dan luka robek (23,2%)
(Rahmawati et al., 2021).

Hasil Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) pada tahun 2018, menyatakan bahwa di Indonesia,
proporsi kecelakaan yang mengakibatkan cedera dan mengganggu kegiatan sehari hari mengalami
peningkatan, yaitu sebesar 9,2% dari tahun 2013 yang sebesar 8,2% dan tahun 2007 yang sebesar
7,5%. Prevalensi kasus cedera akibat kecelakaan dalam rumah tangga pada tahun 2018 diketahui
sebesar 44,7% (Rahmawati et al., 2021). Berdasarkan hasil penelitian (Kustanti & Widyarani, 2023)
mengatakan bahwa kegiatan pengabdian Masyarakat yang telah dilakukan untuk mengetahui tingkat
pengetahuan Masyarakat terutama ibu-ibu PKK desa Wukirsari dalam penanganan Kegawatdaruratan
kecelakaan di rumah masih belum cukup dalam memahami cara pertolongan pertama pada kecelakaan
(P3K) dia area rumah. Hasil pre test yang dilakukan pada 25 orang respondeh hanya terdapat 1
responden yang memperoleh katagori baik (>80). Hasil akhir post test menunjukan bahwa seluruh
responden yang berjumlah 50 orang telah memahami cara penanganan pertolongan pertama pada
kecelakaan (P3K) di lingkungan rumah. Sehingga dapat disimpulkan bahwa terdapata pemberdayaan
mitra yaitu tingkat pengetahuan dan pemahaman Ibu-lbu PKK Desa Wukirsari tentang Pertolongan
Pertama Pada kecelakaan (P3K) di lingkungan rumah tangga meningkat.

Berdasarkan survey yang telah dilakukan pada tanggal 14 November 2023 didapatkan hasil
bahwa kelompok PKH Desa Ledug belum pernah mengadakan Edukasi Pertolongan Pertama pada
Kecelakaan (P3K) Balut luka sehingga dapat menyebabkan banyaknya warga tidak dapat melakukan
penanganan yang tepat saat terjadi kecelakaan di dalam kehidupan sehari-hari. Maka dari itu peneliti
sangat tertarik untuk melakukan edukasi mengenai keselamatan tentang Pertolongan Pertama Pada
Kecelakaan (P3K) di Desa Ledug.

METODE

Pengabdian Kepada Masyarakat dilakukan melalui metode tahap persiapan dan koordinasi yang
dilakukan dengan menggunakan metode survey ke lapangan, pengurusan perizinan dengan Ketua
PKH Desa Ledug yang dilakukan pada tanggal 30 Oktober 2023. Survey lapangan bertujuan untuk
mengidentifikasi lokasi yang akan digunakan dalam pelaksanaan serta menentukan situasi yang tepat
untuk dimulainya kegiatan Pengabdian Masyarakat. Melakukan koordinasi dengan Kader PKH untuk
memberikan gambaran pelaksanaan Pengabdian Kepada Masyarakat serta mendapat dukungan untuk
membantu dalam mengidentifikasi kemungkinan faktor dan kendala sehingga dapat diantisipasi.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Berikut ini disajikan hasil dari kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat Edukasi tentang
Pertolongan Pertama Pada Kecelakaan (P3K) Balut Luka di Desa Ledug yang dilaksankan pada hari
Senin tanggal 29 Juli 2024 jam 10.00 s.d 12.00 WIB dihadiri sebanyak 30 peserta. Pemaparan
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pengabdian kepada masyarakat ini berupa edukasi serta tata cara melakukan balut luka luka sayat
dengan baik agar masyarakat dapat menangani kecelakaan di rumah secara mandiri.
Tabel 1. Karakteristik peserta berdasarkan usia, Pendidikan dan Pekerjaan

Karakteristik f %
Usia

Dewasa Akhir (36-45) 5 16,7
Lansia Awal (46-55) 9 30,0
Lansia Akhir (56-65) 6 20,0
Manula (>65) 10 33,3
Total 30 100,0
Pendidikan

SD 24 80,0
SMP 6 20,0
Total 30 100,0
Pekerjaan

Buruh 9 30,0
IRT 21 70,0
Total 30 100,0

Berdasarkan tabel 1 diperoleh data bahwa peserta Pengabdian Kepada Masyarakat berdasarkan
usia terbanyak pada manula berjumlah 10 peserta (33,3%) kemudian lansia awal sebanyak 9 peserta
(30,0%), lansia akhir sebanyak 6 peserta (20,0%) dan dewasa akhir sebanyak 5 peserta (16,7%).
Pendidikan terbanyak dengan tamatan SD sebanyak 24 peserta (80,0%) dan tamatan SMP sebanyak 6
peserta (20,0%). Pekerjaan yang dilakukan terbanyak lIbu Rumah Tangga (IRT) sebanyak 21 peserta
(70,0%) dan buruh sebanyak 9 peserta (30,0%).

Tabel 2 Distribusi frekuensi Pengetahuan Pre-test dan Post- test

Kategori Pre test % Post test %
Rendah 25 83,3 5 16,7
Tinggi 5 16,7 25 83,3
Total 30 100 30 100

Berdasarkan tabel di atas diperoleh hasil tingkat pengetahuan pre- test dan post-test edukasi
tentang Pertolongan Pertama Pada Kecelakaan balut luka, sebelum dilakukan edukasi sebanyak 25
peserta (83,3%) mempunya pengetahuan yang rendah, 5 peserta (16,7%) memiliki pengetahuan yang
tinggi. Sedangkan, setelah diberikan edukasi sebanyak 25 peserta (83,3%) memiliki pengetahuan yang
tinggi dan 5 peserta (16,7%) memiliki pengetahuan yang rendah.

Tabel 3 Distribusi frekuensi ketrampilan Pre-test dan Post-test

Kategori Skill pre % Skill post %

Terampil 2 6,7 18 60

Tidak terampil 28 93,3 12 40
Total 30 100 30 100

Berdasarkan tabel di atas diperoleh hasil ketrampilan pre test hampir seluruh peserta belum
memiliki ketrampilan sebanyak 28 peserta (93,3%) sedangkan setelah diberikan demonstrasi dan
audio visual tingkat ketrampilan meningkat menjadi 18 peserta (60%) dan 12 peserta (40%) belum
memilki peningkatan.
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Berdasarkan tabel 1 diketahui bahwa usia di dominasi pada manula yang menurut pendapat
penulis dapat mempengaruhi tingkat pengetahuan serta ketrampilan. Hal ini sejalan dengan penelitian
Papeti (2022) yang menyatakan bahwa frekuensi umur merupakan salah satu faktor yang dapat
mempengaruhi tingkat pengetahuan seseorang. Asumsi peneliti dari hasil penelitian tersebut ialah
peserta yang dalam kategori manula terdapat 10 peserta (33,3%) pada usia tersebut memiliki
keterbatasan dalam menerima edukasi. Selanjutnya menurut tabel 1 diketahui tingkat pendidikan
peserta mayoritas hanya lulusan SD dikarenakan pada tahun-tahun tersebut Masyarakat tidak
mengutamakan Pendidikan serta pemerintah belum mengeluarkan Undang-Undang wajib sekolah 12
tahun. Hal ini selaras dengan jurnal Margiyanti (2021) Program pemerintah sebenarnya sangat bagus
jika dilaksanakan dengan baik. Program wajib belajar selama dua belas tahun ini bertujuan untuk
memastikan bahwa generasi berikutnya sekurang-kurangnya tamatan Sekolah Menengah Atas (SMA).
Menurut penelitian tersebut asumsi peneliti yaitu tingkat pengetahuan yang dimilki peserta dapat
mempengaruhi tingkat pengetahuan serta ketrampilan.

Berdasarkan tabel 2 tingkat pengetahuan responden sebelum mendapatkan edukasi berada di
Tingkat rendah, setelah diberikan edukasi mendapat peningkatan pengetahuan sehingga masuk
katagori tinggi hal ini selaras dengan penelitian Aprianingsih (2020) menyatakan bahwa pendidikan
kesehatan P3K meningkatkan pengetahuan responden. Ini dapat diterima bahwa pendidikan kesehatan
P3K berdampak positif pada peningkatan tingkat pengetahuan responden. Berdasarkan hasil tersebut
peneliti asumsi bahwa tingkat pendidikan yang rendah, seperti lulusan SD, dapat mempengaruhi
kemampuan peserta dalam menyerap dan memahami informasi yang diberikan selama edukasi. Hal
ini terlihat dari data yang menunjukkan bahwa mayoritas peserta memiliki latar belakang pendidikan
rendah, yang berpotensi mengakibatkan tingkat pengetahuan yang lebih rendah sebelum mendapatkan
edukasi.

Meskipun peserta dengan pendidikan rendah menunjukkan tingkat pengetahuan yang rendah
sebelum edukasi, hasil post-test menunjukkan peningkatan yang signifikan. Sebanyak 25 peserta
(83,3%) yang awalnya memiliki pengetahuan rendah berhasil meningkatkan pengetahuan mereka ke
kategori tinggi setelah mendapatkan edukasi. Ini menunjukkan bahwa pendidikan kesehatan dapat
efektif dalam meningkatkan pengetahuan, meskipun latar belakang pendidikan peserta tidak tinggi.
Selain pendidikan, usia juga berperan dalam mempengaruhi tingkat pengetahuan. Peserta yang lebih
tua (manula) mungkin mengalami kesulitan dalam menerima edukasi, yang dapat mempengaruhi hasil
pengetahuan mereka. Namun, dengan pendekatan yang tepat dalam edukasi, seperti penggunaan
metode yang mudah dipahami, peserta dari latar belakang pendidikan rendah tetap dapat memperoleh
pengetahuan yang bermanfaat. Hal ini selaras dengan penelitian Prasetyo (2022) edukasi P3K adalah
cara yang sangat efektif untuk memberi tahu masyarakat untuk menjadi lebih cerdas dan memiliki
lebih banyak pengetahuan, sehingga masyarakat dapat memberikan pertolongan pertama.

Berdasarkan tabel 3 di dapatkan hasil dari tingkat ketrampilan sebelum diberikan demonstrasi
berada di tingkat rendah dikarenakan faktor usia dalam kategori manula yang merupakan kelompok
usia tertua dalam penelitian ini, mungkin mengalami kesulitan dalam menyerap dan memahami
informasi baru. Hal ini dapat disebabkan oleh faktor-faktor seperti penurunan kemampuan kognitif,
serta keterbatasan fisik yang dapat mempengaruhi konsentrasi dan daya ingat mereka. Hal ini selaras
dengan penelitian Papeti (2022) ada beberapa faktor yang dapat mempengaruhi keterampilan dalam
melakukan pertolongan pertama yaitu usia merupakan salah satu faktor yang dapat mempengaruhi
ketrampilan seseorang dalam melakukan tindakan Untuk meningkatkan keterampilan manula, penting
untuk menggunakan metode edukasi yang sesuai dengan kebutuhan mereka. Metode yang lebih
interaktif dan praktis, seperti demonstrasi langsung dan penggunaan alat bantu visual, dapat
membantu manula memahami dan mengingat informasi dengan lebih baik. Dengan demikian,
meskipun mereka memiliki pengetahuan awal yang rendah, pendekatan yang tepat dapat
meningkatkan keterampilan mereka dalam melakukan pertolongan pertama. Menurut Prahmawati et
al., (2021) yang menyatakan bahwa faktor lain yang berkontribusi pada penemuan bahwa peserta
memiliki ketrampilan kategori yang cukup, termasuk alokasi waktu yang kurang untuk pembelajaran
praktik dan penggunaan metode praktik yang tidak tepat, yang terakhir disebabkan oleh perencanaan
kegiatan yang tidak maksimal.
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SIMPULAN

Kegiatan pengabdian kepada Masyarakat dengan tema Edukasi tentang Pertolongan Pertama
Pada Kecelakaan (P3K) Balut Luka Desa Ledug didapatkan hasil pengetahuan dan ketrampilan
peserta meningkat, dengan mayoritas peserta mencapai tingkat yang tinggi setelah penyuluhan.
Berdasarkan hasil dari presentase pretest, postest pengetahuan dan ketrampilan yang telah dilakukan
menunjukkan peningkatan. Para peserta memahami apa yang diterangkan pada saat pemaparan materi
maupun saat mendemonstrasikan di depan. Dapat di lihat hasil sebelum diberikan materi sebanyak 25
peserta (83,3%) mempunyai pengetahuan yang rendah, 5 peserta (16,7%) kemudian setelah
pemaparan materi meningkat menjadi 5 peserta (16,7%) dengan pengetahuan rendah dan sebanyak 25
peserta (83,3%) mempunyai pengetahuan yang tinggi. sementra ketrampilan peserta dikategorikan
cukup terampil di lihat dengan hasil sebelum dilakukan demonstrasi hampir semua tidak terampil.
Setelah dilakukan demonstrasi ketrampilan peserta meningkat menjadi 18 peserta (60%) dan 12
peserta (40%) belum memilki peningkatan.

SARAN

1. Bagi mitra Kader PKH Desa Ledug
Diharapkan kegiatan pelatihan pertolongan pertama pada kecelakaan (P3K) balut luka bisa terus
berjalan dan disebarluaskan agar warga dapat bisa melakukan penanganan pertama balut luka
dengan tepat secara mandiri.

2. Bagi Universitas Harapan Bangsa
Di harapkan bisa mengembangkan dan menambahkan Kembali materi yang belum tertera pada
penelitian ini dan penelitian ini bisa menjadi referensi bagi program studi keperawatan untuk
menerangkan Kembali penanganan pertama balut luka.

3. Bagi peserta
Di harapkan bagi peserta yang hadir saat penanganan pertama balut luka dapat menambahkan ilmu
untuk di rumah serta dapat menangani secara mandiri.
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