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Abstrak 
Salah satu kewajiban Perguruan tinggi adalah Pengabdian Masyarakat (PengMas), maka Fakultas Ilmu Keperawatan Universitas ARS mengadakan PengMas di Poliklinik Anak RSUD Kota Bandung yang bertujuan membantu meningkatkan derajat kesehatan pasien dan keluarga. Kegiatan yang dilakukan adalah Penkes terkait TBC pada anak. PengMas dilakukan pada tanggal 25-27 maret 2022. Masyarakat yang menjadi subjek pengmas adalah keluarga pasien yang hadir di poliklinik anak RSUD Kota Bandung. Pada saat pelaksanaan keluarga pasien diberi arahan untuk mengikuti penkes. Jumlah peserta yang hadir selama tiga hari adalah 30 orang. Sebagian besar keluarga pasien mengatakan cukup terbantu dengan kegiatan penkes. Setelah dilakukan PengMas, data kesehatan diserahkan kepada pihak RSUD Kota Bandung untuk dilakukan tindak lanjut dalam rangka meningkatkan kesehatan masyarakat. 
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Pendahuluan 
Indonesia merupakan peringkat ketiga penderita TB diseluruh dunia (Depkes, 2008). Terdapat + 500.000 orang anak terkena TB. Sekitar 70% anak-anak terkena infeksi TB yang berasal dari pulmonary TB dan 30% dari extrapulmonary TB (WHO, 2013). Tuberkulosis adalah penyakit menular langsung yang disebabkan oleh kuman TB (Mycobacterium Tuberculosis), sebagian besar kuman TB menyerang  paru tetapi dapat juga menyerang organ tubuh lainnya (Widiastuti, 2012). 

Gejala TB anak tidak khas. Penurunan berat badan, lemah,lesu. Batuk pada anak jarang menjadi gejala utama TB. Pada anak yang memiliki gejala dahak wajib diperiksa dahak secara mikroskopik SPS. Apabila terbukti anak dengan BTA+, maka anak tersebut termasuk sumber penularan bagi lingkungan sekitarnya. Anak <3 tahun dan dengan malnutrisi atau kondisi immunosupresan memiliki resiko paling tinggi untuk menderita TB. TB terutama menyerang paru-paru. Bayi dan balita paling beresiko terkena TB berat seperti meningitis TB yang menyebabkan kebutaan, ketulian, kelumpuhan bahkan kematian.

Pemahaman masyarakat tentang pentingnya mendapatkan fasilitas pelayanan TB perlu ditingkatkan agar cita-cita Indonesia bebas TB tahun 2050 akan terwujud. Seluruh stakeholder sebaiknya melaksanakan tata laksana TB dengan sungguh-sungguh dan dilakukan oleh tenaga –tenaga kesehatan yang kompeten dan terlatih guna menghindari berbagai dampak negatif seperti resistensi obat TB, yang berakibat terjadinya TB MDR.   TB MDR  merupakan penyakit TB dimana bakteri pada pasien yang bersangkutan sudah kebal terhadap obat Rifampicin dan Isoniazid sebagai obat utama untuk penyakit ini.
Metode Pelaksanaan
Solusi Yang Ditawarkan

Berdasarkan permasalahan yang dihadapi oleh mitra seperti terungkap dalam bab sebelumnya, alternatif solusi yang dapat ditawarkan adalah Melakukan penyuluhan kepada pasien yang hadir di poli anak pada tanggal tersebut mengenai Screening TB anak. 

Mekanisme Pelaksanaan Kegiatan

Rencana realisasi kegiatan program ini sedianya telah dilakukan selama tiga hari sesuai dengan jadwal rencana kegiatan. Pelaksanaan kegiatan program pengabdian kepada masyarakat akan dilaksanakan oleh tim pelaksana dosen dan mahasiswa, serta partisipasi dari perawat RSUD Kota Bandung dan keluarga. Kualifikasi tim pelaksana kegiatan program ini adalah sebagai berikut:

Memiliki pengalaman dan mempunyai kemampuan dalam bidang kesehatan.

Rancangan mekanisme pelaksanaan kegiatan ini dilakukan dengan cara pemberian penyuluhan kesehatan selama 3 hari yang dilakukan dalam upaya meningkatkan pengetahuan mengenai Screening TB pada keluarga yang datang ke poliklinik anak di RSUD Kota Bandung.
Kelayakan Perguruan Tinggi
Kelayakan Anggota Pengusul

Setiap anggota yang melaksanakan kegiatan pelatihan ini memiliki tugas dan peran masing-masing sebagai pemateri. Setiap anggota juga diharuskan untuk memiliki ketrampilan atau latar belakang kesehatan sebagai bentuk tanggung jawab atas materi yang diberikan. Kegiatan ini akan dilakukan oleh beberapa orang dosen yang berasal dari ARS University. Masing-masing anggota memiliki latar belakang yang sama, yaitu Ilmu Keperawatan, namun dengan spesialisasi yang berbeda. Dengan adanya keragaman spesialisasi yang dimiliki oleh tim pelaksana, diharapkan dapat memberikan penyuluhan yang maksimal dan dapat bermanfaat secara nyata bagi peserta pelatihan.
Kelayakan Mitra

Kegiatan Pengabdian Masyarakat di RSUD Kota Bandung  Tahun 2022 yang diselenggarakan oleh Universitas ARS telah dilaksanakan selama 3 hari yang dimulai tanggal 25-27 Maret 2022
Nama Tim Pengusul

	No.
	NIP
	Nama Dosen
	Tugas

	1
	201309478
	Maidartati 
	Ketua Pelaksana Penyuluhan Kesehatan Screening TB Anak

	2
	201908002
	Dhestirati Endang Anggraeni
	Pemateri Penyuluhan Kesehatan Screening TB Anak


Hasil dan Luaran Yang Dicapai
Pengabdian ini dilaksanakan selama 3 (tiga) hari, banyak sekali ilmu pengetahuan yang didapat baik untuk Dosen Universitas ARS yang melaksanakan Pengabdian Masyarakat ataupun untuk para peserta Pengabdian Masyarakat. Hal tersebut tertuang dari beberapa hasil dan luaran yang dicapai, diantaranya:

Diharapkan pada Pengabdian Masyarakat berikutnya dapat banyak hasil dan luaran yang lebih baik dan bermanfaat baik untuk pasien dan keluarga di . RSUD Kota Bandung dan Dosen Universitas ARS.
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Simpulan dan Saran
Pengabdian Masyarakat yang dilakukan oleh Dosen Universitas ARS pada prinsipnya berjalan lancar. Berikut beberapa simpulan yang didapat selama melaksankan Pengabdian Masyarakat di . RSUD Kota Bandung keluarga dan pasien  jadi mengetahui tentang TBC pada anak jadi mengetahui tentang TBC pada anak

Disamping simpulan, disampaikan pula beberapa saran yang perlu diperhatikan kedepan dalam rangka pengambangan dari program Pengabdian Kepada Masyarakat, diantaranya:

1. Dibuat Penyuluhan TB pada anak secara berkala
2. Dibuatnya screening TB secara berkala

Daftar Pustaka  
Departemen Kesehatan. 2008. Indidensi dan Prevalensi kasus TB anak di Indonesia. 

RSHS.TB anak. http://web.rshs.or.id/bebas-tb-indonesia-sehat-dan-hebat/

Widiastuti. 2012. Kasus TB Anak Di Indonesia. Jakarta : EGC
WHO. 2013. Global Tuberculosis Report http://apps.who.int/iris/bitstream/10665/75938/1/9789241564502_eng.pdf
TB Indonesia. Tanda dan Gejala TB anak. http://www.tbindonesia.or.id/tb-anak/

