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ABSTRAK

Kejadian henti napas dan henti jantung merupakan bentuk kegawatdaruratan yang harus mendapatkan penanganan yang tepat dan segera dari medis atau masyarakat umum yang terlatih. Henti Jantung dapat dipulihkan jika tertangani segera dengan cardiopulmonary resuscitation atau Resusitasi Jantung Paru (CPR/RJP) dan defibrilasi untuk mengembalikan denyut jantung normal. Untuk itulah, guna melaksanakan BHD yang tepat bagi masyarakat umum, 
Kinerja Pengabdian: Melakukan Pendidikan Kesehatan pembverian BHD yang tepat bagi masyarakat umum, yang melibatkan penyampaian edukasi dan pelatihan kepada masyarakat awam, mahasiswa, dan pelajar SMA/SMK.
Kinerja pengembangan: Memberikan pengetahuan tentang penggunaan AED bagi masyarakat awam
Hasil : Dari hasil Pre test dan Post test diperoleh data peningkatan jumlah responden dengan hasil baik yang semula berjumlah 26 responden (28.26 %) menjadi 87 responden (94.57%) setelah dilakukan Sosialisasi Bantuan Hidup Dasar (BHD) dan Penggunaan Automated External Defibrillator (AED)
Saran : a. Untuk pemberian edukasi selanjutnya narasumber hendaknya dapat mengindentifikasi kebutuhan apa saja yang  dibutuhkan oleh masyarakat awam dalam pemberian Bantuan Hidup Dasar dan penggunan AED.; b.	Dalam mengumpulkan data, sebaiknya gunakan teknik yang dianggap lebih efektif untuk mendapatkan data yang dibutuhkan. c.	Dalam melakukan kegiatan edukasi hendaknya pihak penyelenggara harus berkoordinasi dengan baik dengan pihak mitra terkait jadwal pembelajaran di kampus maupun di sekolah

Kata kunci : Resusitasi Jantung Paru, sosialisasi BHD, penggunaan AED

ABSTRACT

Respiratory arrest and cardiac arrest are a form of emergency that must receive appropriate and immediate treatment from trained medical personnel or the general public. Cardiac arrest can be reversed if it is treated immediately with cardiopulmonary resuscitation (CPR/RJP) and defibrillation to restore normal heart rate. For this reason, in order to implement appropriate BHD for the general public, 
Service Performance: Carrying out Health Education providing appropriate BHD for the general public, which involves providing education and training to the lay public, university students and high school/vocational school students.
Development performance: Providing knowledge about the use of AEDs for lay people
Results: From the results of the pre-test and post-test, data was obtained on an increase in the number of respondents with good results, from 26 respondents (28.26%) to 87 respondents (94.57%) after the socialization of basic life support (BHD) and the use of automated external defibrillators (AED).
Suggestions: a. To provide further education, resource persons should be able to identify what needs are needed by ordinary people in providing basic life support and using AEDs.;b.In data collecting, should be consider using more effective techniques in obtaining the required data.: c. In carrying out educational activities, organizers should coordinate well with partners regarding learning schedules on campus and at school. 
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PENDAHULUAN
Henti jantung mendadak merupakan pembunuh terbesar nomor satu di dunia. Penyakit jantung pada orang dewasa yang sering ditemui adalah penyakit jantung koroner dan gagal jantung. Tingkat kematian global karena penyakit jantung coroner pada tahun 2012 adalah sekitar 7,4 juta. Di United States of America (USA), kejadian henti jantung mendadak merupakan salah satu penyebab kematian mendadak tersering. Sedangkan prevalensi jantung koroner berdasarkan wawancara terdiagnosis dokter di Indonesia sebesar 0,5%, dan berdasarkan terdiagnosis dokter atau gejala sebesar 1,5% (Gosal & Nada, 2017).
Henti jantung mendadak (sudden cardiac arrest) adalah kondisi kegawatdaruratan medis dimana fungsi jantung hilang secara tiba-tiba sehingga berakibat pasokan oksigen yang dibutuhkan oleh organ-organ vital di dalam tubuh tidak tercukupi. Apabila kondisi ini dibiarkan terjadi lebih dari 4 menit, akan mengakibatkan kematian sel-sel otak. Kematian pada seluruh organ vital akan terjadi jika kondisi berlanjut hingga 10 menit. (https://www.alomedika.com)
Pada Pasal 4 ayat 1 Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 47 Tahun 2018 Tentang Pelayanan Kegawatdaruratan dinyatakan bahwa : Pelayanan Kegawatdaruratan meliputi penanganan kegawatdaruratan: a. prafasilitas pelayanan kesehatan; b. intrafasilitas pelayanan kesehatan; dan c. antarfasilitas pelayanan kesehatan.
Kejadian henti jantung diluar rumah sakit/Out Of Hospital Cardiac Arrest (OHCA) di beberapa negara Asia-Pasifik, salah satunya Indonesia, dalam tiga tahun terakhir terdata sebanyak 60.000 kasus (Hock, Pin, & Alhoda, 2014)
Pentingnya memahami dan menguasai pengetahuan dan keterampilan Bantuan Hidup Dasar (BHD) terletak pada penguasaan teknik dasar yang baik dalam memberikan pertolongan hidup sehari-hari. Oleh karena itu perlu pemberian Pendidikan Kesehatan kepada masyarakat awam guna mencegah kematian yang diakibatkan oleh henti jantung dengan melakukan kegiatan pelatihan pemberian Bantuan Hidup Dasar (BHD) dan penggunaan Automated External Defibrillator (AED) bagi orang awam mengingat kejadian henti nafas dan henti jantung dapat terjadi kapan saja, dimana saja dan mengenai siapa saja.

KEGIATAN PENGABDIAN
Dengan mengajarkan tindakan BHD yang sesuai untuk masyarakat umum, dengan upaya peningkatan pengetahuan melalui pendidikan dan pelatihan kepada masyarakat awam, mahasiswa, dan pelajar SMA/SMK tentang pertolongan hidup, diharapkan dapat meningkatkan pengendalian yang lebih tepat dan peningkatan respon masyarakat terhadap kejadian henti nafas dan henti jantung. Dengan begitu, hal ini diharapkan bisa mengurangi risiko memburuknya keadaan pasien dengan henti nafas dan henti jantung.

KEGIATAN PENGEMBANGAN 
Kinerja pengembangan pengembangan keterampilan dari sosialisasi BHD bagi Siswa SMA/SMK, Mahasiswa, Dosen, dan Karyawan, serta masyarakat awam oleh adalah dengan memberikan pengetahuan tentang penggunaan AED bagi masyarakat awam

HASIL
Kegiatan Pendidikan kesehatan ini terdiri dari tiga sesi yaitu :
a. Penyampaian materi Pendidkan kesehatan dengan topik Bantuan Hidup Dasar (BHD) oleh dokter Spesialis Jantung dan Pembuluh Darah 
b. Penyampaian materi praktek pemberian BHD oleh Perawat
c. Praktek pemberian BHD oleh peserta
Peserta pada kegiatan Pendidikan Kesehatan mengenai Bantuan Hidup Dasar (BHD) dan Penggunaan Automated External Defibrillator (AED) Bagi Masyarakat Awam Di Kota Palembang Tahun 2024 semula ditargetkan sebanyak 210 orang (70 orang per kegiatan)
Namun pada pelaksanaannya hanya dihadiri sejumlah 138 orang dari 3 kali pelaksanaan. Dari 138 orang peserta, hanya 92 orang perserta yang mengikuti kegiatan secara lengkap mulai dari pre-test, pemberian materi, dan evaluasi (post-test)
Pada kegiatan Pendidikan Kesehatan mengenai Bantuan Hidup Dasar (BHD) dan Penggunaan Automated External Defibrillator (AED) Bagi Masyarakat Awam Di Kota Palembang Tahun 2024 digunakan boneka/manekin BHD sejumlah 20 buah, dan AED simulator sebanyak 6 buah
Dari kegiatan yang dilakukan sebanyak 3 (tiga) kali diperoleh sebanyak 92 (Sembilan puluh dua) responden yang mengikuti seluruh rangkaian kegiatan dari Pre Test, pemberian materi, dan Post Test dengan hasil sebagai berikut :
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Mayoritas jenis kelamin peserta kegiatan sosialsisasi BHD dan penggunaan AED ini adalah perempuan sejumlah 67 responden (72.83 %). Jenis pekerjaan terbanyak peserta kegiatan sosialsisasi BHD dan penggunaan AED ini adalah pelajar sejumlah 64 responden (69.57%). Usia terbanyak peserta kegiatan sosialsisasi BHD dan penggunaan AED ini berada pada usia  antara 15 – 25 tahun  sejumlah 74 responden (80.43%)
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Dari hasil pre-test diperoleh bahwa responden yang memiliki pengetahuan baik sejumlah 26 orang (28.26 %), yang memiliki pengetahuan cukup 56 orang (60.87%) dan yang memiliki pengetahuan kurang sebanyak 10 orang (10.87%)
Dari hasil Post-test diperoleh bahwa responden yang memiliki pengetahuan baik sejumlah 87 orang (94.57%), yang memiliki pengetahuan cukup 5 orang (5.43%) dan tidak ada yang memiliki pengetahuan kurang (0%)





PEMBAHASAN
Dari hasil Pre-test dan Post-test diperoleh data peningkatan jumlah responden dengan hasil baik yang semula berjumlah 26 responden menjadi 87 responden (mengalami tren kenaikan sebesar 235%)
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Dari 20 pertanyaan yang diajukan pada kuisioner, sebanyak 7 pertanyaan dapat dijawab dengan benar oleh responden (100%). Sementara untuk 13 item pertanyaan mengalami peningkatan hasil setelah diberikan pelatihan . Hal ini berarti pemberian Pendidikan Kesehatan Bantuan Hidup Dasar dan Penggunaan Automated External Defibrillator (AED) berdampak pada peningkatan pengetahuan dan pemahaman masyarakat awam di kota Palembang.
Hasil ini sejalan dengan penelitian yang dilakukan oleh Purnomo, et.al (2021), yang menyatakan  bahwa pelatihan dengan metode diskusi dan simulasi tentang bantuan hidup dasar serta penanganan tersedak berpengaruh pada pengetahuan dan ketrampilan anak SMA 3 Mamuju. Ini terbukti melalui peningkatan nilai pengetahuan, keterampilan pertolongan pertama (BHD), dan keterampilan penanganan tersedak yang dimiliki peserta sebelum dan setelah mengikuti pelatihan.
Hal ini juga sesuai dengan penelitian yang dilakukan oleh Anita, 2022, dimana menurut hasil penelitian, sebagian besar masyarakat memiliki pengetahuan yang cukup, dimana 22 responden (73,3%) memiliki pengetahuan yang cukup, 6 responden (20%) memiliki pengetahuan yang baik, dan 2 responden (6,7%) memiliki pengetahuan yang kurang. Ini mengindikasikan bahwa masyarakat semakin memperoleh pengetahuan melalui pengalaman dan sumber informasi yang beragam menggunakan panca indera. Sementara itu, peserta yang belum memiliki pengetahuan yang cukup meskipun sudah mendapat pendidikan kesehatan karena kurang memperhatikan informasi yang diberikan, misalnya saat berbicara dengan orang lain..
Sementara dari hasil penelitian yang dilakukan oleh Dahlan, 2014 menunjukkan   bahwa berdasarkan pengetahuan     responden     tentang     Bantuan Hidup   Dasar (BHD) di Puskesmas Wori sebelum diberikan  pendidikan  kesehatan tentang  BHD  yang  terbanyak  dalam  kategori pengetahuan   buruk (66%)  dan   sesudah   diberikan pendidikan    kesehatan   tentang    BHD    yang terbanyak dalam kategori pengatahuan baik (92%)
Hasil ini juga didukung penelitian yang dilakukan oleh Chrisanto, et.al. (2023), pada Yadika Natar High School South Lampung yang menyatakan  :
“Based on the results of the study, it was found that the level of knowledge of the participants before being given a simulation showed that of the 16 participants in this study, the results obtained were 10 (62.5%) participants had good knowledge, 6 (37.5%) less knowledgeable participants. While the knowledge of the participants after the training simulation was carried out, namely 16 (100%) participants had good knowledge. So it can be concluded that there is a difference or an increase in the value of knowledge before and after the training simulation is carried out”.
Penelitian yang dilakukan Oktaviani, et.al, 2023, pada Kader Kesehatan Remaja menunjukan ada peningkatan pengetahuan sebelum dan sesudah diberikan pelatihan
“… the  value  of cadres knowledge before being given the youth health pocketbook training, 4 cadres who had good knowledge (19%), 11 cadres had   enough   knowledge   (52,3%),   6   cadres   had   less knowledge  (28,7%).  After  being  given  the  youth  health pocketbook training, 17 cadres (81%) had good knowledge, 4  cadres  (19%)  had  enough  knowledge,  0  cadres  had  less knowledge”.
Hal ini juga sejalan dengan penelitian oleh Ravindra, H. N., Biradar, S., Sarate, S., & Patil, A. (2022) yang dilakukan pada Nursing professionals working in Gujarat's tertiary care facilities dimana hasil penelitannya menyatakan : 
“…reveal  that out  of  300  samples,  260  (86.66%)  of  Nurses  had  poor Knowledge, 40 (13.33%) of Nurses had medium Knowledge and, none of the Nurse had  good  Knowledge.  Whereas  in  the  Post  Test,  out  of  300 samples,  only  06  (2 percent  )  of  Nurses  displayed  poor  Knowledge,  119  (39.66  percent  )  of  Nurses obtained  average  Knowledge,  and  175(58.33  percent  )  of  the  Nurses  got  good Knowledge scores”.
Situasi darurat di tempat lain selain rumah sakit bisa membuat kesehatan korban semakin buruk, sehingga perlu dilakukan pertolongan pertama sebelum dibawa ke rumah sakit (pra-rumah sakit). Keberhasilan dalam melaksanakan Bantuan Hidup Dasar (BHD) sangat bergantung pada tingkat pemahaman yang memadai dari orang yang memberikan pertolongan. Memahami konsep Bantuan Hidup Dasar dengan baik adalah sangat penting. kalangan mahasiswa, pelajar, dan masyarakat umum

HAMBATAN
Dalam melaksanakan kegiatan ini ada beberapa hambatan yang ditemui dilapangan yaitu :
1. Ketidaksesuaian antara jadwal yang telah disusun dengan jadwal tempat akan dilakukan kegiatan karena beberapa sekolah dan kampus sudah meliburkan mahasiswanya
2. Dari 138 Peserta yang hadir, hanya 92 peserta yang mengikuti rangkaian kegiatan secara lengkap, mulai dari pre test, pemberian materi, dan post-test sehingga data pre-test dan post test tidak terisi secara penuh dan berpasangan
3. Ditemukan beberapa responden yang tidak dapat menjawab soal tes secara online dikarenakan keterbatasan kemampuannya
 
RENCANA TINDAK LANJUT
1. Mengkoordinasikan jadwal kegiatan dengan pihak terkaitan sehingga ada kesesuaian jadwal kegiatan dan jadwal pembelajran di kampus maupun di sekolah
2. Berkoordinasi dengan peserta dan panitia kegiatan agar seluruh peserta dapat berpartisipasi dalam kegiatan dengan baik
3. Menyediakan kuisioner dalam bentuk hard copy bagi responden yang memiliki keterbatasan dalam menjawab soal pre-test dan post-test secara online
SIMPULAN
Hasil dari kegiatan Pendidikan Kesehatan pemberian Bantuan Hidup Dasar (BHD) dan penggunaan Automated External Defibrilator (AED) dengan peserta sebanyak 92 orang dapat disimpulkan bahwa terjadi peningkatan pengetahuan responden dengan karakteristik baik dari 26 responden (28.26%) menjadi 87 responden (94.57%)

SARAN
a. [bookmark: _Hlk175561250]Untuk pemberian edukasi selanjutnya narasumber hendaknya dapat mengindentifikasi kebutuhan apa saja yang  dibutuhkan oleh masyarakat awam dalam pemberian Bantuan Hidup Dasar dan penggunan AED
b. Dalam mengumpulkan data, sebaiknya gunakan teknik yang dianggap lebih efektif untuk mendapatkan data yang dibutuhkan.
c. Dalam melakukan kegiatan edukasi hendaknya pihak penyelenggara harus berkoordinasi dengan baik dengan pihak mitra terkait jadwal pembelajaran di kampus maupun di sekolah
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t sejumlah 74 responden (80.43%)

B Tabel 4.3

] Jumlah Peningkatan Pengetahuan

| Sosialisasi Pemberian BHD dan Penggunaan AED

; Karakteristik n Persentase (%)

] Pre-Test Baik 26 28.26

j Cukup 56 60.87

] Kurang 10 10.87

- Post-Test Baik 87 94.57

] Cukup 5 543

W Kurang 0 0.00

T Dari hasil pre-test diperoleh bahwa responden yang memiliki pengetahuan baik

By sejumlah 26 orang (28.26 %), yang memiliki pengetahuan cukup 56 orang

; (60.87%) dan yang memiliki pengetahuan kurang sebanyak 10 orang (10.87%)
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Grafik 1
Jumlah Peningkatan Pengetahuan
Soslalisasi Pemberian BHD dan Penggunaan AED
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Grafik 2

Persentase Peningkatan Pengetahuan
Sosialisasi Pemberian BHD dan Penggunaan AED
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Tabel4.2
Karakteristik Responden
Karakteristik n Persentase (%)
Jenis Kelamin Laki — Laki 25 27.17
Perempuan 67 72.83
Pekerjaan Pelajar 64 69.57
Mahasiswa 9 9.78
Dosen/Karyawan 7 7.61
Lainnya 12 13.04
Usia 15— 25 tahun 74 80.43
26— 35 tahun 9 9.78
36— 45 tahun 6 6.52
> 45 tahun 3 3.26

Mavyoritas jenis kelamin peserta kegiatan sosialsisasi BHD dan penggunaan AED

ini adalah perempuan sejumlah 67 responden (72.83 %). Jenis pekerjaan

terbanyak peserta kegiatan sosialsisasi BHD dan penggunaan AED jni adalah

pelajar sejumlah 64 responden (69.57%). Usia terbanyak peserta kegiatan

sosialsisasi BHD dan penggunaan AED ini berada pada usia_antara 15 — 25 tahun

cainmlah 74 racnandan /20 4202}
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