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ABSTRAK

Latar Belakang: Pengabdian Masyarakat ini bertujuan untuk mensosialisasikan
penggunaan Manajemen Terpadu Balita Sakit (MTBS) digital yang membantu
memudahkan petugas kesehatan dalam meningkatkan kinerja.

Metode: Adapun metode pelaksanaan ini dimulai dengan pendataan petugas
yang ada di Puskesmas kemudian dilakukan sosialisasi tentang teori
penggunaan Manajemen Terpadu Balita Sakit (MTBS) digital dan diakhiri
dengan demonstrasi oleh para petugas.

Hasil: Hasilnya cukup memuaskan karena dengan adanya inovasi teknologi
kesehatan yang memudahkan serta besarnya minat petugas kesehatan selama
kegiatan sehingga acara berlangsung lancar dan efektif dengan dibuktikannya
bahwa petugas mengetahui dan mampu menggunakan Manajemen Terpadu
Balita Sakit (MTBS) digital sehingga memudahkan dalam melakukan
pelayanan.

Kesimpulan: Berdasarkan hasil yang didapatkan bahwa lembaga puskesmas
dan petugas MTBS mengetahui materi dan meningkatkan petugas dalam
melakukan pelayanan mengenai penggunaan MTBS digital serta berpengaruh
terhadap kinerja petugas kesehatan.

Kata Kunci : Manajemen terpadu balita sakit (MTBS), digital, petugas
kesehatan

ABSTRACT

Background: This Community Service aims to socialize the use of digital
Integrated Management of Sick Toddlers (IMCI) which helps make it easier for
health workers to improve performance.

Method: The implementation method begins with data collection on officers
at the Community Health Center, then socialization is carried out on the theory
of using digital Integrated Management of Sick Toddlers (MTBS) and ends with
a demonstration by the officers.

Result: The results were quite satisfactory because of the innovation in health
technology which made it easier and the high interest of health workers during
the activity so that the event ran smoothly and effectively, with proof that the
officers knew and were able to use digital Integrated Management of Sick
Toddlers (MTBS), making it easier to provide services.

Conclusion: Based on the results obtained, the community health center
institutions and MTBS officers know the material and improve officers in
providing services regarding the use of digital IMCI and its influence on the
performance of health workers.

Keyword : Integrated management of sick toddlers (MTBS), digital,
health workers
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Pendahuluan

Upaya World Health Organization
(WHO) dan Departemen Kesehatan Republik
Indonesia  untuk  menurunkan  angka
kematian dan kesakitan secara global adalah
dengan mengenalkan Integrated
Management of Childhood Illness (IMCI),
yaitu langkah-langkah pengambilan
keputusan dalam mengelola anak balita
sakit. Dalam upaya meningkatkan cakupan
penemuan dan meningkatkan tata laksana
penyakit yang mengancam kehidupan pada
anak balita (Purwati et al., 2015; Rahmah et
al., 2016a; Simbolon, 2019a; Sudirman & Ali,
2019a; Sulastriningsin & Novita, 2016a).
Departemen Kesehatan RI telah
menerapkan Manajemen Terpadu Balita
Sakit (MTBS) di unit pelayanan kesehatan
dasar/puskesmas (Anggraini et al., 2022a;
Faisal et al.,, 2021a; Rahmah et al., 20163a;
Saputro & Fitriasari, 2022b; Wahyudi et al.,
2018a). Saat ini belum semua puskesmas
menerapkannya karena berbagai kendala
antara lain: keterbatasan jumlah tenaga
kesehatan yang dapat dilatih, perpindahan
(mutasi) tenaga kesehatan yang telah dilatih,
serta sarana dan prasarana yang kurang
memadai (Mastuti et al., 2021; Purwaningsih
et al, 2020a; Trisna & Asfian, 2017a).
Permasalahan angka kematian bayi dan anak
balita yang tinggi harus segera ditangani,
salah satunya adalah dengan meningkatkan
kualitas pelayanan dengan memberikan
pelayanan sesuai dengan standar asuhan,
efektif, kelangsungan pelayanan efisien,
keramahan, serta kenyamanan. Selain
kualitas diperlukan peningkatan akses
pelayanan kesehatan bagi bayi baru lahir,
bayi, dan anak balita sehingga masalah
kesehatan bayi/balita segera tertangani,
tidak menimbulkan komplikasi, dan dapat
mencegah kematian (Dewi, 2020b; Rosita &
Hamzah, 2023a).

Penerapan teknologi informasi
dalam pengelolaan data kesehatan sangat
penting guna mendukung akurasi informasi
dan memudahkan dalam pengambilan
keputusan (Heryanto et al., 2023a). Dengan
kemajuan terbaru dan teknologi terbaru,

Ciptaan disebarluaskan di bawah

Creative Commons Attribution 4.0 @
International License @ —

upaya meningkatkan pelayanan kesehatan
yang baik bagi masyarakat, yaitu perlu
perubahan dalam hal sistem yang digunakan
agar lebih efektif dan efisien. Oleh karena
itu, dengan mengembangkan “Buku Bagan
MTBS” dengan versi digital yaitu aplikasi
kesehatan inovatif yang dapat digunakan
melalui seluler maupun komputer bertujuan
meningkatkan pengalaman pengguna dan
membuat alat yang bertujuan mengurangi
angka kematian akibat penyakit anak
(malaria, campak, diare, pneumonia, serta
malnutrisi) (Heryanto, 2021). Selain untuk
mendiagnosis/menentukan klasifikasi
penyakit dan tindakan pemberian obat,
MTBS digital ini juga dilengkapi dengan
grafik kunjungan ke puskesmas, grafik
diagnosis penyakit terbanyak, daftar 10
kunjungan pasien terakhir, serta jadwal
agenda dan kalender. Terdapat 6 menu di
dalamnya, yaitu menu home, konseling
diagnosis, data pasien, laporan, dan agenda.
Tujuan dari pengabdian kepada masyarakat
ini adalah mampu memberikan kesempatan
bagi pengguna berbagi informasi dengan
cara yang lebih interaktif serta telah
berkembang aplikasi yang berkaitan dengan
dunia medis yang dapat membantu petugas
untuk mengelola klasifikasi penyakit.
Alternatif untuk mengatasi
kekurangan zat besi juga ada banyak, dari
yang alternatif paling murah sampai pada
yang paling mahal. Salah satunya dengan
mengkonsumsi dua buah pisang dalam
sehari sudah dapat memenuhi kebutuhan
asupan zat besi bagi seseorang yang
menderita anemia. Selain itu ada juga
alternatif yang menganjurkan tablet tambah
darah (Fe) dan pisang ambon dikonsumsi
bersamaan akan lebih efektif meningkatkan
kadar Hb pada penderita anemia (Widayati
& Aisah, 2021). Remaja perlu konsumsi
nutrisi yang bagus untuk kegiatan sehari-
harinya dan untuk konsentrasi belajar
karena remaja merupakan awal mula
sebelum mereka mejadi ibu hamil, maka
remaja memerlukan konsumsi buah pisang
yang mengandung banyak vitamin terutama
Fe. Untuk membuat asam nukleat dan Hb
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dalam sel darah merah diperlukan asupan
asam folat atau vitamin B6 yang terkandung
didalam buah pisang. Vitamin B6 0,4 mg atau
asam folat adalah jenis vitamin yang larut
dalam air dan secara alami terkandung pada
makanan (lbrahim et al., 2023).

Masalah

Hasil survey pendahuluan
menunjukan  bahwa seluruh  petugas
kesehatan mengalami hambatan pada saat
pelayanan MTBS dan sebagian tidak
melakukan pelayanan menggunakan

pedoman MTBS serta belum mendapatkan
pelatihan.

Metode

Dalam pelaksanaan pengabdian
masyarakat ini dilaksanakan sesuai dengan
jadwal sebagai berikut:

Pelatihan  dilaksanakan  melalui
beberapa tahapan, yaitu:

a. Mempresentasikan hasil penelitian

mengenai  perbandingan pengaruh

MTBS manual dengan digital terhadap
kinerja petugas Kesehatan;

b. Mendemonstrasikan beberapa fitur
yang ada pada website MTBS Digital;

c. Latihan secara mandiri dalam
memperbarui dan mengelola website
dengan bimbingan dari para pelaksana
Pengabdian kepada Masyarakat.

Responden pada kegiatan ini yaitu

30 responden kelompok kontrol (MTBS
Manual) dan 30 responden kelompok
intervensi (MTBS Digital), untuk
mengevaluasi  kegiatan ini  dilakukan
perbandingan terhadap kinerja petugas
dengan analisis statistik Uji Mann Whitney
bahwa nilai p=0,000 dimana p<0,005

Pelaksanaan : 10 Oktober 2019
Tempat sosialisasi Puskesmas Hasil Dan Pembahasan
Manonjaya Pada kegiatan pelatihan
Sasaran : Petugas Program pengelolaan website dan sosialisasi ini
MTBS didapatkan hasil sebaagai berikut:
Tabel. 1 Distribusi frekuensi kinerja petugas
. Manual n=30 Digital n=30
Variabel
Pre test Post test Pre test Post test
Kualitas
pelayanan
Baik 0 18 19 28
Cukup 30 12 11 2
Kurang 0 0 0 0
Kuantitas
pelayanan
Baik 0 14 8 27
Cukup 5 16 22 3
Kurang 25 0 0 0

Tabel 2. Perbandingan kinerja petugas sebelum dan sesudah perlakuan pada kedua

kelompok

Variabel Kelompok n Mean Selisih Mean Nilai p

Kualitas pelayanan Intervensi 30 72,20
8,93 0,000

Pre test Kontrol 30 63,27

Kualitas pelayanan Intervensi 30 81,40
12,3 0,000

Post test Kontrol 30 69,37
Kuantitas pelayanan Intervensi 30 4,20 0,07 0,538
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Pre test Kontrol 30 4,13
Kuantitas pelayanan Intervensi 30 6,37
2,28 0,000
Post test Kontrol 30 4,93
Tabel 2 menunjukkan bahwa nilai kelompok digital dan  manual memiliki

rerata kuantitas pelayanan sebelum diberi
perlakuan pada kelompok digital sebesar
4,20 sedangkan pada kelompok manual
sebesar 4,13 dengan selisih antara kedua
nilai tersebut sebesar 0,07 diperoleh nilai p
(0,538) > 0,05 maka tidak terdapat
perbedaan signifikan antara kelompok
eksperimen dan kelompok manual sebelum
diterapkannya MTBS digital sehingga hasil

kondisi yang sama. Rerata penilaian kinerja
pada kelompok digital antara sebelum dan
sesudah penerapan diperoleh nilai p < 0,05
maka terdapat perbedaan signifikan antara
kinerja petugas sebelum dan sesudah
diterapkan MTBS digital sehingga hasil
tersebut terlihat dari sebelum diberikan
perlakuan memiliki nilai selisih 8,93 sesudah
diberikan perlakuan menjadi 12,3 untuk

tersebut terlihat bahwa kondisi pada variabel kualitas pelayanan.
111 B v e Dilif oo v
& Kepala Puskesmas

Username s
Perawat
Pasien

Password Password

® MTBS 201 ® MTBS 2018

Gambar 1. Tampilan Login MTBS Digital

> Pemeriksaan Pasien

Tiya Fitiya

Nama Pasien

Nama Orang Tua

Alamat

201 | &

Tanggal Periksa

Jenis Kelamin el 4

Gambar 2. Tampilan Pengisian Identitas Pasien Baru
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Tanggal Knnjungan: 1z-07-2019
Nama Anak: Andri | Laki-laki
Unur: 18 Bulan | BB: 14.00 Kg.
Anak sakit apa”

FORMULIR PENCATATAN BALITA SAKIT UMUR = BULAN SAMPAI 5 TAHUN

PE/TN: 89,00 Cm | Subni 30,00 C
Kunjungan: 3

PENILALAN
{Lingkari zarma gajala v

yanz ditenukan)

KLASIFIRAS] TINDAKAN FENGOEATAN

APAKAH ANAK DEMAM?

(anamnesis atan teraba panas ATAU suhu=37,5 C)

Sudahberapalama?(y | hari

Jika lebih dari 7 hari, apakah demam terjadi sstiap terakhir
ari?

pakah pernak sakit malaria atea mizam obat

Tentukan Dasrah - Rendsh - Tanpa Risiko
Jike Daerah Tanps ‘ayet bepersien ke dasrah risiko malariz s
h risik ikacjungi

Terdapat Resiko Malaria, atan tanyakan pernah
bepergian ke dacrak 1 I o1

Lihat dan pardksa adanya hake knduk
malaria? Lt adanya pilsk

Lihat adanya dsmam oleh bakteri
ihat adanya tands-tanda Campak saat ini:
Ruam kemerahan di kalit elurah

rdapat salah satu tanda berikat: batuk, pilsk, mata
an/atan diare

lam = mingzn terakhir dan tentukan

Demam bukan Malaria | = ;

mtuk penilaian lebih lanjut

Gambar 3. Tampilan Output Form MTBS Digital

Kegiatan pengabdian kepada
masyarakat ini berjalan dengan baik. Hal
tersebut terlihat dari adanya dukungan dari
pihak puskesmas dan petugas serta besarnya
minat petugas selama kegiatan sehingga
acara berlangsung lancar dan efektif.

Kesimpulan Dan Saran

Berdasarkan hasil yang didapatkan
bahwa lembaga puskesmas dan petugas
MTBS mengetahui materi dan meningkatkan
petugas dalam melakukan pelayanan
mengenai penggunaan MTBS digital serta
berpengaruh terhadap kinerja petugas
kesehatan.

Saran dari hasil kegiatan yang
didapatkan vyaitu diharapkan adanya
advokasi untuk keberlanjutan program
MTBS digital sehingga memperoleh
komitmen publik, dukungan kebijakan,
penerimaan sosial, dan adanya system yang
mendukung terhadap suatu program atau
kegiatan.
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