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Abstrak 
Kegawatdaruratan anak sering terjadi di rumah, sementara kemampuan ibu dalam mengenali 

tanda bahaya dan melakukan pertolongan pertama masih terbatas. Kegiatan pengabdian ini bertujuan 
meningkatkan pengetahuan, sikap, dan keterampilan ibu dalam penanganan awal kejang demam, tersedak, 
dan diare berisiko dehidrasi. Kegiatan dilakukan pada 27 ibu anggota PCA Pakusari melalui pelatihan 
berbasis komunitas dengan tahapan edukasi interaktif, demonstrasi teknik, dan simulasi praktik. Evaluasi 
menggunakan pre–post test serta checklist observasi untuk menilai aspek kognitif, psikomotor, dan afektif. 
Hasil menunjukkan adanya peningkatan pengetahuan setelah pelatihan, dan 81,5% peserta mampu 
melakukan ≥80% langkah pertolongan pertama dengan benar saat simulasi. Peserta juga menjadi lebih 
percaya diri dan siap menghadapi kondisi darurat anak. Kegiatan ini berdampak pada meningkatnya 
kapasitas ibu sebagai responder awal dan memperkuat kesiapsiagaan keluarga dalam penanganan 
kegawatdaruratan anak di rumah.  

 
Kata Kunci: Kegawatan Anak, Keluarga Siaga, Pelatihan Pertolongan Pertama, Pemberdayaan Ibu 

 
Abstract 

Pediatric emergencies frequently occur at home, while mothers’ ability to recognize danger signs 
and provide first aid remains limited. This community service program aimed to improve mothers’ 
knowledge, attitudes, and skills in the initial management of febrile seizures, choking, and diarrhea 
with a risk of dehydration. The program involved 27 mothers from PCA Pakusari and was 
conducted through community-based training consisting of interactive education, technique 
demonstration, and practical simulation. Evaluation was carried out using pre–post tests and an 
observational checklist to assess cognitive, psychomotor, and affective aspects. The results showed 
an improvement in participants’ knowledge after the training, and 81.5% of participants were able 
to perform ≥80% of the first aid steps correctly during the simulation. Participants also became 
more confident and better prepared to deal with pediatric emergency situations. This program had 
a positive impact on increasing mothers’ capacity as first responders and strengthening family 
preparedness in managing pediatric emergencies at home. 
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1. PENDAHULUAN 

Kegawatdaruratan pada anak merupakan suatu hal yang banyak terjadi di lingkungan 
rumah (Ardiyani dan Sutriningsih, 2022).  Pujiastuti et al., (2023) menyebutkaan berbagai 
kejadian seperti kejang demam, tersedak, diare dengan dehidrasi, luka bakar maupun gangguan 
penafasan sering kali terjadi di rumah sehingga menempatkan orang tua sebagai penolong 
pertama (first responder) yang menentukan cepat atau lambatnya penanganan awal. Ketepatan 
keluarga dalam mengenali tanda bahaya dan melakukan pertolongan pertama akan berdampak 
pada penurunan risiko komplikasi, kecacatan, bahkan kematian pada anak (Erda et al., 2025).  

Secara nasional, kegawatdaruratan pada anak masih menjadi salah satu penyebab utama 
meningkatnya angka kesakitan dan kematian pada kelompok usia balita. Data Kementerian 
Kesehatan Republik Indonesia menunjukkan bahwa kasus seperti kejang demam, diare akut 
dengan dehidrasi, serta infeksi saluran pernapasan akut merupakan kondisi yang paling sering 
membawa anak ke fasilitas pelayanan kesehatan. Tumpal et al., (2025) menyebutkan pada tahun 
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2020 tercatat sebanyak 271.066.366 balita di Indonesia mengalami kejang demam. Selain itu 
tersedak juga merupakan kondisi kegawatan yang banyak terjadi di masyarakat.  Data dari WHO 
menyebutkan tahun 2011 kejadian tersedak tercatat sebanyak 17.537 kasus pada anak – anak 
yag berusia 3 tahun atau lebih muda akibat makanan dan benda asing  (Astilia, 2024).  

Lebih lanjut, rendahnya literasi kesehatan keluarga menjadi faktor yang berkontribusi 
terhadap tingginya risiko komplikasi pada kasus kegawatdaruratan anak (Damanik et al., 2021).. 
Oleh karena itu, penguatan kapasitas keluarga melalui pelatihan berbasis komunitas menjadi 
kebutuhan yang mendesak sebagai bagian dari upaya promotif dan preventif dalam sistem 
kesehatan masyarakat. 

Mitra dalam kegiatan ini adalah ibu anggota ‘Aisyiyah (PCA) Pakusari. Berdasarkan 
observasi awal dan diskusi dengan pengurus PCA Pakusari, didapatkan data sebanyak 83,3% 
anggota memiliki anak balita dan belum ada anggota yang pernah mendapatkan informasi 
penanganan kegawatan namun sebagian besar ibu menunjukkan kepedulian yang tinggi 
terhadap kesehatan anak. Pengetahuan yang dimiliki oleh anggota PCA Pakusari umumnya 
masih bersumber dari pengalaman pribadi, keluarga, atau media sosial yang belum tentu akurat 
secara medis. Dalam situasi darurat seperti kejang demam, tersedak, atau diare dengan tanda 
dehidrasi, respons awal yang muncul sering kali berupa kepanikan yang mengarah pada 
ketidakpastian dalam mengambil tindakan (Mardiana et al., 2025). Beberapa praktik yang 
dilakukan juga masih belum sesuai dengan prinsip keselamatan, sehingga berpotensi menunda 
penanganan yang tepat (Rahmat H. Djalil, et al., 2025). Kondisi ini menunjukkan adanya 
kebutuhan nyata akan intervensi edukatif yang sistematis dan berbasis praktik untuk 
meningkatkan kapasitas ibu sebagai responder awal di lingkungan rumah tangga sesuai 
pendapat Ratna Sari et al., (2023) yang menyebutkan peningkatan literasi kesehatan dan 
peningkatan keterampilan akan memperkuat kapasitas keluarga dalam menghadapi kondisi 
kegawatan di rumah. Hal ini sesuai dengan pendapat Devaraj, (2022) dan (Sumirat et al., 2024) 
yang menyebutkan pendidikan kesehatan merupakan salah satu strategi efektif dalam 
meningkatkan literasi dan perubahan perilaku kesehatan masyarakat. 

Berdasarkan permasalahan dan kebutuhan mitra tersebut, kegiatan pengabdian kepada 
masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan, sikap, dan keterampilan ibu dalam 
mengenali tanda bahaya serta melakukan pertolongan pertama pada kasus kegawatdaruratan 
anak di rumah. Secara khusus, pelatihan ini dirancang untuk membekali peserta dengan 
kemampuan praktis dalam menangani kejang demam, tersedak, dan diare dengan risiko 
dehidrasi melalui metode edukasi interaktif dan simulasi. Melalui kegiatan ini diharapkan 
terbentuk ibu yang lebih siap, tenang, dan percaya diri dalam menghadapi kondisi darurat pada 
anak sebelum memperoleh penanganan medis lanjutan, sehingga risiko komplikasi dapat 
diminimalkan dan budaya keluarga siaga kesehatan dapat diperkuat di tingkat komunitas. 

Kondisi tersebut menunjukkan bahwa penanganan kegawatdaruratan anak di tingkat 
rumah tangga tidak dapat hanya bergantung pada akses terhadap fasilitas kesehatan, tetapi juga 
memerlukan kesiapan keluarga sebagai pihak yang pertama kali menghadapi situasi darurat. 
Pada banyak kasus, rentang waktu antara munculnya gejala hingga anak dibawa ke fasilitas 
kesehatan merupakan fase kritis yang sangat menentukan kondisi klinis anak. Apabila pada fase 
ini keluarga mampu mengenali tanda bahaya dan memberikan tindakan awal yang benar, maka 
risiko perburukan kondisi dapat ditekan. Sebaliknya, jika keluarga tidak memiliki pengetahuan 
yang memadai, tindakan yang dilakukan justru dapat memperburuk keadaan atau menunda 
penanganan yang seharusnya segera diberikan. 

Dalam konteks tersebut, ibu memegang posisi yang sangat strategis karena dalam 
kehidupan sehari-hari ibu merupakan pihak yang paling sering mendampingi anak, mengamati 
perubahan kondisi kesehatan, dan mengambil keputusan awal ketika anak mengalami masalah 
kesehatan di rumah. Oleh sebab itu, intervensi yang berfokus pada peningkatan kapasitas ibu 
menjadi relevan tidak hanya dari sisi praktis, tetapi juga dari sisi pemberdayaan keluarga. Ketika 
ibu dibekali dengan pengetahuan yang benar dan keterampilan yang memadai, maka keluarga 
akan memiliki kesiapsiagaan yang lebih baik dalam menghadapi kondisi darurat anak. 
Pendekatan ini juga sejalan dengan upaya penguatan peran keluarga dalam promosi kesehatan 
dan pencegahan komplikasi di tingkat komunitas. 
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2. METODE 

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan pendekatan partisipatif dan 
edukatif dengan desain pelatihan berbasis komunitas. Sasaran kegiatan adalah ibu anggota 
‘Aisyiyah (PCA) Pakusari yang memiliki anak usia balita hingga sekolah dasar. Pelatihan 
dilaksanakan pada tanggal 7 Februari 2026 dengan jumlah peserta sebanyak 27 orang. 

Tahap awal kegiatan dilakukan melalui identifikasi kebutuhan mitra menggunakan 
observasi dan diskusi bersama pengurus PCA untuk mengetahui tingkat pengetahuan dan 
kebutuhan pelatihan terkait kegawatdaruratan anak. Berdasarkan hasil identifikasi tersebut, 
dirancang intervensi berupa edukasi interaktif mengenai tanda bahaya pada anak dan prinsip 
pertolongan pertama pada kasus kejang demam, tersedak, serta diare dengan risiko dehidrasi. 
Penyampaian materi dilakukan melalui ceramah interaktif dan diskusi kasus untuk 
meningkatkan pemahaman konseptual peserta. 

Selanjutnya, peserta mengikuti sesi demonstrasi dan simulasi praktik. Tim pelaksana 
terlebih dahulu memperagakan teknik pertolongan pertama, kemudian peserta melakukan 
praktik secara langsung menggunakan alat peraga sederhana. Metode simulasi dipilih untuk 
meningkatkan keterampilan psikomotor dan memperkuat retensi pembelajaran melalui 
pengalaman langsung (Yesica G Sianipar et al., 2024). 

 

 
Gambar 1. Flowchart Metode Pelaksanaan Kegiatan 

 
Evaluasi kegiatan dilakukan untuk mengukur tingkat ketercapaian tujuan pelatihan. 

Aspek kognitif diukur menggunakan kuesioner pre–post test berisi 20 pertanyaan yang menilai 
pemahaman peserta mengenai tanda bahaya dan langkah pertolongan pertama. Peningkatan 
skor setelah pelatihan digunakan sebagai indikator peningkatan pengetahuan. Aspek 
psikomotor dinilai melalui lembar observasi praktik yang mengukur ketepatan langkah peserta 
dalam melakukan teknik posisi miring saat kejang, teknik tepukan punggung pada bayi tersedak, 
serta prinsip pemberian cairan rehidrasi oral. Sementara itu, aspek afektif diidentifikasi melalui 
observasi respons peserta selama diskusi dan refleksi akhir kegiatan untuk melihat perubahan 
sikap dan kepercayaan diri dalam menghadapi kondisi darurat anak. 

Data kuantitatif dari pre–post test dianalisis secara deskriptif dengan membandingkan 
rata-rata skor sebelum dan sesudah pelatihan. Data observasi praktik dan perubahan sikap 
dianalisis secara deskriptif kualitatif untuk menggambarkan peningkatan keterampilan dan 
kesiapsiagaan peserta. Kegiatan dinyatakan berhasil apabila terjadi peningkatan pengetahuan, 
sebagian besar peserta mampu melakukan teknik pertolongan pertama dengan benar, serta 
menunjukkan perubahan sikap menjadi lebih tenang dan percaya diri. 
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3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

3.1 Implementasi Kegiatan dalam Mencapai Tujuan  

Kegiatan pelatihan penanganan kegawatdaruratan anak di rumah telah dilaksanakan 
dengan melibatkan 27 ibu anggota Pimpinan Cabang ‘Aisyiyah (PCA) Pakusari. Pelatihan 
dirancang menggunakan pendekatan edukasi interaktif dan simulasi praktik untuk menjawab 
rendahnya pengetahuan dan keterampilan ibu dalam mengenali tanda bahaya serta melakukan 
pertolongan pertama pada kasus kejang demam, tersedak, dan diare dengan risiko dehidrasi.  

 
 

                              (a)                                                     (b)                                                     (c)  
 

 
 
 
 

Gambar 2. Pelaksanaan kegiatan pelatihan penanganan kegawatan anak dengan aktifitas  (a) 
edukasi (b) simulasi pemosisian bayi kejang dan (c) simulasi heimlich manuver 

 
Metode ceramah interaktif digunakan untuk meningkatkan pemahaman konseptual 

mengenai tanda bahaya dan prinsip pertolongan pertama, sedangkan demonstrasi dan simulasi 
diterapkan untuk memperkuat keterampilan psikomotor melalui pengalaman langsung. 
Pendekatan partisipatif memungkinkan peserta terlibat aktif dalam diskusi dan praktik, 
sehingga proses pembelajaran tidak bersifat satu arah (Sari et al., 2024). Kombinasi metode ini 
dirancang untuk memastikan tujuan kegiatan, yaitu peningkatan pengetahuan, sikap, dan 
keterampilan ibu sebagai responder awal di rumah, dapat tercapai secara optimal. 

3.2 Indikator dan Tingkat Ketercapaian Keberhasilan  

Hasil evaluasi pengetahuan setelah diberikan edukasi kesehatan terbukti mengalami 
perubahan seperti yang dipaparkan pada tabel 1 berikut.  
 

Tabel 1. Pengetahuan Peserta tentang Kegawataan Anak  
Kategori  Pre Test Post Test 

Jumlah % Jumlah % 
Baik  2 7,4 22 81,5 
Cukup  15 55,6 5 18,5 
Kurang  10 37,0 0 0 
Jumlah  27 100 27 100 

 
Data pada tabel 1 menunjukkan adanya perubahan distribusi kategori pengetahuan 

peserta ke arah yang lebih baik setelah pelatihan. Pada saat pre-test, peserta dengan kategori 
pengetahuan kurang sebanyak 10 orang (37,0%), kategori cukup sebanyak 15 orang (55,6%), 
dan kategori baik sebanyak 2 orang (7,4%). Setelah pelatihan, pada post-test tidak terdapat lagi 
peserta dengan kategori pengetahuan kurang, sedangkan kategori cukup menurun menjadi 5 
orang (18,5%) dan kategori baik meningkat menjadi 22 orang (81,5%). Hasil ini menunjukkan 
bahwa pelatihan memberikan dampak positif terhadap peningkatan pengetahuan ibu dalam 
mengenali tanda bahaya dan melakukan penanganan awal kegawatdaruratan anak di rumah. 
Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan R. Mardiana et al., (2025) yang menunjukkan 
edukasi kesehatan secara signifikan mampu meningkatkan pengetahuan. Peningkatan 
pengetahuan diharapkan dapat memperbaiki persepsi ibu dan meningkatkan kepercayaan diri 
ibu saat memberikan pertolongan pertama pada kondisi kegawatan anak. 

Peningkatan distribusi kategori pengetahuan peserta ke arah yang lebih baik 
menunjukkan bahwa pelatihan telah mampu memperkuat literasi kesehatan ibu dalam konteks 
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kegawatdaruratan anak. Literasi kesehatan sangat penting karena menjadi dasar bagi seseorang 
untuk memahami informasi kesehatan, mengenali gejala berbahaya, dan menentukan tindakan 
yang tepat. Dalam situasi kegawatdaruratan anak, keluarga sering kali dihadapkan pada kondisi 
yang membutuhkan respons cepat, sedangkan keputusan yang diambil sangat dipengaruhi oleh 
tingkat pemahaman mereka terhadap masalah yang terjadi. Oleh karena itu, peningkatan 
pengetahuan setelah pelatihan merupakan capaian yang penting karena dapat menjadi fondasi 
bagi tindakan pertolongan pertama yang lebih aman dan lebih tepat. 

Selain itu, perubahan kategori pengetahuan dari kurang dan cukup menjadi baik juga 
menunjukkan bahwa proses pembelajaran yang digunakan telah berjalan efektif. Kombinasi 
edukasi interaktif, diskusi, dan penjelasan berbasis kasus memungkinkan peserta tidak hanya 
menerima informasi secara pasif, tetapi juga menghubungkan materi dengan pengalaman 
sehari-hari mereka dalam merawat anak di rumah. Dalam pandangan penulis, hal ini menjadi 
salah satu faktor yang memperkuat pemahaman peserta, karena materi yang disampaikan 
bersifat kontekstual, relevan, dan dekat dengan situasi yang berpotensi mereka alami sendiri. 
Dengan demikian, hasil peningkatan pengetahuan pada kegiatan ini tidak hanya 
menggambarkan keberhasilan transfer informasi, tetapi juga mencerminkan terciptanya proses 
belajar yang bermakna bagi peserta. 

 
Tabel 2. Observasi Psikomotor Peserta Pelatihan Kegawatan Anak 

Kategori Jumlah Persentase 
Dapat melakukan ≥ 80% langkah dengan 
benar 

20 74,1 

Butuh bimbingan  7 25,9 
Jumlah  27 100 

 
Data pada tabel 2 menunjukkan pada aspek psikomotor, hasil observasi pasca pelatihan 

menunjukkan bahwa 20 dari 27 peserta (74,1%) mampu melakukan lebih dari 80% langkah 
pertolongan pertama dengan tepat saat simulasi, sedangkan 7 peserta (25,9%) masih 
membutuhkan bimbingan pada beberapa tahapan prosedur. Keterampilan yang diamati 
meliputi ketepatan posisi anak saat kejang, teknik pertolongan pertama pada kasus tersedak, 
dan prinsip pemberian cairan rehidrasi oral pada anak dengan diare. Temuan ini menunjukkan 
bahwa sebagian besar peserta telah memiliki keterampilan praktik yang baik setelah mengikuti 
pelatihan, meskipun masih terdapat peserta yang memerlukan penguatan melalui latihan 
berulang dan pendampingan lebih lanjut. Hasil observasi ini memperkuat bahwa pelatihan tidak 
hanya meningkatkan aspek kognitif, tetapi juga membangun kesiapan praktik ibu sebagai 
responder awal di rumah. Dengan kata lain simulasi mampu membentuk memori procedural 
yang membantu peserta mempersiapkan diri menghadapi keadaan yang nyata (Damayanti et al., 
2023) . 

Selain memperkuat keterampilan teknis, hasil observasi tersebut menunjukkan bahwa 
simulasi berfungsi sebagai media belajar yang menjembatani antara pengetahuan teoritis dan 
kemampuan praktik. Dalam pembelajaran keterampilan, seseorang tidak cukup hanya 
memahami urutan langkah secara kognitif, tetapi juga perlu membiasakan tubuh untuk 
melakukan gerakan yang tepat, aman, dan terkoordinasi. Simulasi memberi kesempatan kepada 
peserta untuk mencoba, mengulang, dan memperbaiki gerakan berdasarkan arahan fasilitator. 
Melalui proses ini, peserta membangun memori prosedural yang akan membantu mereka 
mengingat cara bertindak saat menghadapi kondisi darurat yang sesungguhnya. 

Dari sudut pandang pendidikan kesehatan, simulasi juga meningkatkan retensi 
pembelajaran karena peserta belajar melalui pengalaman langsung. Materi yang dipraktikkan 
secara langsung umumnya lebih mudah diingat dibandingkan materi yang hanya didengar atau 
dibaca. Hal ini menjadi sangat penting pada pelatihan pertolongan pertama, karena dalam 
kondisi nyata seseorang harus mampu bertindak cepat tanpa bergantung pada instruksi langkah 
demi langkah dari orang lain. Dengan kata lain, simulasi tidak hanya melatih keterampilan 
motorik, tetapi juga membantu membangun kesiapan mental dan kecepatan respons peserta. 
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Temuan ini memperlihatkan bahwa pendekatan berbasis praktik sangat relevan diterapkan 
dalam kegiatan pemberdayaan masyarakat yang bertujuan meningkatkan kesiapsiagaan 
keluarga. 

Temuan mengenai peningkatan keterampilan peserta melalui simulasi juga 
memperlihatkan pentingnya pendekatan pembelajaran berbasis praktik dalam kegiatan 
pemberdayaan masyarakat. Metode simulasi memungkinkan peserta tidak hanya memahami 
langkah pertolongan pertama secara teoritis, tetapi juga menginternalisasi prosedur melalui 
pengalaman langsung. Ketika peserta melakukan praktik secara berulang, tubuh dan pikiran 
membentuk pola koordinasi gerakan yang lebih terstruktur sehingga keterampilan motorik 
menjadi lebih terlatih. Proses ini membantu peserta mengembangkan memori prosedural yang 
berperan penting dalam tindakan darurat, karena keputusan dan gerakan harus dilakukan 
secara cepat dan tepat. Selain itu, simulasi memberikan kesempatan bagi peserta untuk 
memperoleh umpan balik langsung dari fasilitator sehingga kesalahan teknik dapat segera 
diperbaiki. Dengan demikian, peserta tidak hanya mengetahui apa yang harus dilakukan, tetapi 
juga memahami bagaimana melakukan tindakan tersebut secara benar dan aman. Dalam 
konteks pendidikan kesehatan masyarakat, pendekatan pembelajaran yang menggabungkan 
penjelasan konseptual dengan praktik langsung seperti ini dinilai lebih efektif dalam 
meningkatkan kesiapan individu menghadapi situasi nyata di lingkungan rumah tangga. 

Dari aspek afektif, peserta menunjukkan perubahan positif selama kegiatan berlangsung. 
Peserta tampak lebih aktif dalam diskusi, berani mencoba praktik secara mandiri, dan 
menunjukkan kepercayaan diri yang lebih baik dalam menghadapi situasi darurat anak. Dalam 
pandangan penulis, perubahan afektif ini merupakan hasil yang penting karena keberhasilan 
pertolongan pertama tidak hanya ditentukan oleh pengetahuan, tetapi juga oleh kesiapan 
psikologis untuk bertindak secara cepat, tepat, dan tenang. Dengan demikian, pelatihan ini 
memberikan dampak yang menyeluruh terhadap peningkatan kapasitas ibu, baik pada aspek 
pengetahuan, keterampilan, maupun kesiapsiagaan dalam menghadapi kegawatdaruratan anak 
di rumah. 

3.3 Evaluasi Program, Keunggulan dan Peluang Pengembangan  

Pelaksanaan program dinilai sesuai dengan karakteristik masyarakat sasaran. Anggota 
PCA memiliki kultur kolektif yang kuat serta aktif dalam kegiatan organisasi, sehingga 
pendekatan pelatihan berbasis komunitas memudahkan mobilisasi dan partisipasi peserta. 
Metode simulasi praktik juga lebih mudah dipahami oleh peserta dengan latar belakang 
pendidikan yang beragam dibandingkan pembelajaran berbasis teori semata. 

Pelaksanaan program ini juga menunjukkan bahwa pendekatan berbasis komunitas 
memiliki keunggulan dalam membangun suasana belajar yang lebih kondusif dan partisipatif. 
Peserta mengikuti kegiatan dalam lingkungan sosial yang mereka kenal, sehingga interaksi 
dengan fasilitator berlangsung lebih terbuka dan tidak menimbulkan rasa canggung yang 
berlebihan. Kondisi ini mendukung keterlibatan aktif peserta dalam bertanya, berdiskusi, 
maupun mencoba praktik secara langsung. Bagi kelompok masyarakat seperti anggota PCA, 
pendekatan komunitas juga memperkuat rasa saling mendukung antarpeserta, sehingga proses 
belajar tidak hanya berlangsung antara fasilitator dan peserta, tetapi juga antarsesama peserta. 
Situasi ini berkontribusi positif terhadap keberhasilan pelatihan karena pembelajaran menjadi 
lebih hidup, komunikatif, dan sesuai dengan karakteristik sosial mitra. 

Di sisi lain, pelatihan semacam ini memiliki nilai strategis dalam memperkuat upaya 
promotif dan preventif di tingkat keluarga. Ketika ibu dibekali dengan kemampuan dasar 
mengenali tanda bahaya dan melakukan pertolongan pertama, maka keluarga memiliki lapisan 
perlindungan awal sebelum memperoleh layanan kesehatan profesional. Dalam konteks 
kesehatan masyarakat, kondisi ini penting karena dapat menurunkan risiko keterlambatan 
penanganan dan mendorong keluarga untuk lebih waspada terhadap masalah kesehatan anak. 
Dengan demikian, manfaat kegiatan tidak hanya dirasakan secara individual oleh peserta, tetapi 
juga memiliki potensi dampak lebih luas terhadap perilaku kesehatan keluarga dan komunitas.  
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Keunggulan kegiatan ini terletak pada metode partisipatif berbasis praktik yang 
meningkatkan keterlibatan peserta serta memperkuat retensi pembelajaran (Novayelinda dan 
Kurniawan., 2024). Dalam konteks mitra PCA Pakusari, metode ini efektif karena sesuai dengan 
kebutuhan peserta yang memerlukan pembelajaran praktis, sederhana, dan mudah diterapkan 
di rumah. Peserta tidak hanya membutuhkan penjelasan tentang apa yang harus dilakukan, 
tetapi juga contoh nyata dan kesempatan berlatih secara langsung. Oleh karena itu, kombinasi 
edukasi, demonstrasi, dan simulasi menjadi pendekatan yang relevan untuk memperkuat 
kapasitas ibu sebagai responder awal dalam kegawatdaruratan anak. Namun demikian, terdapat 
beberapa keterbatasan, di antaranya durasi pelatihan yang relatif singkat sehingga kesempatan 
praktik berulang masih terbatas. Evaluasi yang dilakukan juga masih bersifat jangka pendek dan 
belum menilai keberlanjutan perubahan perilaku dalam kehidupan sehari-hari. 

Dari sisi pelaksanaan, tingkat kesulitan kegiatan tergolong rendah karena didukung oleh 
struktur organisasi PCA yang solid dalam mobilisasi peserta dan penyediaan fasilitas. Ke depan, 
program ini memiliki peluang pengembangan melalui pelatihan lanjutan, pendampingan 
berkala, serta integrasi materi kegawatdaruratan anak ke dalam agenda rutin pembinaan 
keluarga di lingkungan PCA. Replikasi model pelatihan di komunitas lain juga berpotensi 
memperluas dampak pemberdayaan ibu sebagai responder awal di tingkat rumah tangga. 

Selain meningkatkan kapasitas individu peserta, kegiatan ini juga memberikan dampak 
pada penguatan kesiapsiagaan keluarga di tingkat komunitas. Melalui pelatihan ini, ibu tidak 
hanya memperoleh pengetahuan baru, tetapi juga berpotensi menjadi sumber informasi 
kesehatan bagi anggota keluarga lainnya. Pengetahuan dan keterampilan yang dimiliki peserta 
dapat disebarkan kembali dalam lingkungan keluarga maupun komunitas sekitar melalui 
interaksi sehari-hari. Dengan demikian, pelatihan ini tidak hanya meningkatkan kapasitas 
individu, tetapi juga berkontribusi pada terbentuknya lingkungan keluarga yang lebih siap 
dalam menghadapi kondisi kegawatdaruratan anak. 

Selain itu, pelatihan ini juga memiliki nilai preventif karena membantu ibu mengenali 
kondisi yang memerlukan pertolongan segera dan membedakan tindakan yang aman dari 
tindakan yang berisiko memperburuk keadaan anak. 

4. KESIMPULAN 

Pelatihan penanganan kegawatdaruratan anak di rumah pada ibu anggota ‘Aisyiyah 
(PCA) Pakusari terbukti efektif dalam meningkatkan pengetahuan, keterampilan, dan 
kesiapsiagaan ibu sebagai responder awal di lingkungan keluarga. Peningkatan skor 
pengetahuan, kemampuan melakukan ≥80% langkah pertolongan pertama dengan benar saat 
simulasi, serta perubahan sikap menjadi lebih tenang dan percaya diri menunjukkan bahwa 
tujuan kegiatan telah tercapai. Keunggulan program ini terletak pada pendekatan partisipatif 
berbasis simulasi yang sesuai dengan karakteristik komunitas dan mudah direplikasi. Namun 
demikian, keterbatasan durasi pelatihan dan belum dilakukannya evaluasi jangka panjang 
terhadap perubahan perilaku di rumah menjadi catatan penting untuk pengembangan 
selanjutnya. Ke depan, kegiatan ini berpotensi dikembangkan melalui pelatihan lanjutan, 
pendampingan berkala, serta replikasi di komunitas lain guna memperkuat budaya keluarga 
siaga kesehatan berbasis pemberdayaan perempuan. Program ini juga memberikan nilai 
edukatif jangka pendek yang penting dalam membangun respons awal keluarga yang lebih tepat, 
aman, dan terarah saat menghadapi kegawatdaruratan anak di rumah. 

Temuan dalam kegiatan ini menegaskan bahwa pelatihan berbasis komunitas dapat 
menjadi strategi yang efektif untuk memperkuat kapasitas keluarga dalam menghadapi 
kegawatdaruratan anak di rumah. Keberhasilan program tidak hanya ditunjukkan oleh 
peningkatan pengetahuan dan keterampilan praktik peserta, tetapi juga oleh perubahan sikap 
yang mendukung kesiapan bertindak secara lebih tenang dan tepat. Hal ini menunjukkan bahwa 
intervensi yang menggabungkan edukasi, demonstrasi, dan simulasi memiliki nilai praktis yang 
tinggi untuk diterapkan pada kelompok masyarakat dengan kebutuhan pembelajaran yang 
kontekstual dan aplikatif. Dengan pengembangan yang berkelanjutan, model kegiatan ini 
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berpotensi menjadi salah satu bentuk pemberdayaan keluarga yang mendukung penguatan 
kesehatan anak di tingkat komunitas. 
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