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ABSTRAK  
Pemberdayaan masyarakat merupakan salah satu strategi yang efektif untuk meningkatkan 
kualitas hidup pasien melalui peningkatan kapasitas keluarga dan komunitas dalam 
memberikan perawatan di rumah (home care). Pengabdian ini bertujuan untuk mengevaluasi 
dampak pelatihan home care terhadap kualitas hidup pasien dengan kondisi kesehatan kronis 
yang dirawat di rumah. Metode yang digunakan dalam pelatihan meliputi teori, simulasi praktis, 
dan diskusi kelompok. Hasil evaluasi menunjukkan bahwa peserta pelatihan mengalami 
peningkatan pengetahuan dan keterampilan dalam memberikan perawatan home care, yang 
berdampak positif pada peningkatan kualitas hidup pasien. Program ini tidak hanya 
memberdayakan keluarga dalam merawat pasien secara lebih efektif tetapi juga mengurangi 
beban sistem kesehatan formal dengan mengoptimalkan perawatan di rumah. Kesimpulan 
dari kegiatan ini adalah pelatihan home care merupakan strategi yang efektif dalam 
pemberdayaan masyarakat untuk meningkatkan kualitas hidup pasien dan mendukung 
keberlanjutan perawatan kesehatan di komunitas. 
 
ABSTRACT  
Community empowerment is one of the effective strategies to improve patient's quality of life 
by increasing the capacity of families and communities to provide home care. This service 
aims to evaluate the impact of home care training on the quality of life of patients with chronic 
health conditions treated at home. The methods used in the training include theory, practical 
simulations, and group discussions. The evaluation results showed that the trainees 
experienced an increase in knowledge and skills in providing home care, which positively 
impacted patients' quality of life. The program empowers families to treat patients more 
effectively and reduces the burden on the formal health system by optimizing care at home. 
This activity concludes that home care training is an effective strategy for community 
empowerment to improve patients' quality of life and support the sustainability of health care 
in the community. 
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PENDAHULUAN  

Perawatan kesehatan di rumah atau home care semakin menjadi pilihan utama 
bagi banyak pasien dengan kondisi kronis atau penyakit serius. Hal ini disebabkan oleh 
kebutuhan akan perawatan yang lebih personal dan biaya yang seringkali lebih rendah 
dibandingkan perawatan di fasilitas kesehatan (Suprapto, 2018). Perawatan di rumah 
memerlukan keterampilan dan pengetahuan khusus yang seringkali tidak dimiliki oleh 
anggota keluarga yang merawat pasien. Pemberdayaan masyarakat melalui pelatihan 
home care merupakan upaya untuk mengatasi tantangan ini dengan meningkatkan 
kapasitas keluarga dan komunitas dalam memberikan perawatan yang efektif dan 
berkualitas. Pelatihan ini bertujuan untuk memberikan pengetahuan dan keterampilan 
praktis tentang perawatan dasar, manajemen obat, pencegahan infeksi, dan gizi yang 
tepat (Suprapto et al., 2020b). Dengan demikian, diharapkan kualitas hidup pasien dapat 
ditingkatkan, serta mengurangi beban pada sistem kesehatan formal. Masyarakat yang 
terlibat dalam program pelatihan home care tidak hanya belajar cara merawat pasien 
dengan lebih baik, tetapi juga mengembangkan keterampilan yang dapat digunakan 
untuk meningkatkan kesehatan dan kesejahteraan komunitas secara keseluruhan. Oleh 
karena itu, penting untuk mengevaluasi dampak pelatihan ini dalam konteks pengabdian 
masyarakat, guna memastikan bahwa program yang dilakukan dapat memberikan 
manfaat maksimal baik bagi pasien maupun bagi keluarga serta komunitas (Suprapto et 
al., 2024). 

Pelatihan home care merupakan program pendidikan yang dirancang untuk 
meningkatkan keterampilan dan pengetahuan individu dalam memberikan perawatan di 
rumah kepada pasien dengan kondisi kesehatan tertentu. Program ini bertujuan untuk 
memberdayakan anggota keluarga, pengasuh, dan masyarakat dalam memberikan 
perawatan yang efektif, aman, dan berkualitas kepada pasien yang memerlukan 
perhatian khusus di lingkungan rumah mereka (Palacios-Navarro et al., 2024). Pelatihan 
home care adalah program edukasi yang dirancang untuk membekali anggota keluarga 
dan komunitas dengan keterampilan dan pengetahuan yang diperlukan untuk merawat 
pasien di rumah. Tujuan utama dari pelatihan ini adalah untuk meningkatkan kualitas 
perawatan yang diterima pasien dengan kondisi kesehatan kronis atau penyakit serius, 
serta memberdayakan keluarga dan pengasuh untuk mengelola perawatan sehari-hari 
dengan lebih efektif (Koohi et al., 2023). Pelatihan home care biasanya dilakukan melalui 
kombinasi teori dan praktik. Metode yang umum digunakan meliputi ceramah, 
demonstrasi, simulasi praktis, dan diskusi kelompok. Program pelatihan dapat 
disesuaikan dengan kebutuhan spesifik kelompok sasaran, baik itu keluarga yang 
merawat pasien di rumah maupun anggota komunitas yang terlibat dalam program 
perawatan (Guarda-Rodrigues et al., 2024). 

Kualitas hidup pasien adalah konsep multidimensional yang mencakup berbagai 
aspek kesehatan fisik, mental, dan sosial yang mempengaruhi kesejahteraan individu. 
Penilaian kualitas hidup pasien sering melibatkan berbagai faktor yang dapat 
memberikan gambaran menyeluruh tentang bagaimana kondisi kesehatan dan 
perawatan memengaruhi kehidupan sehari-hari mereka (Putri et al., 2024). Menilai dan 
meningkatkan kualitas hidup pasien adalah bagian penting dari perawatan kesehatan 
yang berfokus pada pasien dan berorientasi pada hasil. Ini membantu memastikan 
bahwa perawatan yang diberikan tidak hanya efektif dalam hal kesehatan fisik, tetapi 
juga mendukung kesejahteraan keseluruhan pasien. Kualitas hidup pasien merujuk pada 
aspek-aspek kehidupan yang mempengaruhi kesejahteraan fisik, mental, dan sosial 
individu yang mengalami penyakit atau kondisi kesehatan tertentu (Nur Syamsi Norma 
Lalla, 2022). Penilaian kualitas hidup pasien penting untuk memahami dampak kondisi 
kesehatan dan perawatan terhadap pengalaman hidup mereka secara keseluruhan. 
Kualitas hidup pasien adalah indikator penting dari keberhasilan perawatan kesehatan 
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dan merupakan fokus utama dalam perawatan berpusat pada pasien (Wijayanti et al., 
2024). 

Permasalahan Mitra dalam Pemberdayaan Masyarakat melalui Pelatihan Home 
Care. Keterbatasan pengetahuan dan keterampilan, banyak anggota keluarga dan 
pengasuh mungkin tidak memiliki pengetahuan atau keterampilan dasar dalam 
perawatan home care. Hal ini dapat menyebabkan perawatan yang kurang optimal dan 
meningkatkan risiko komplikasi bagi pasien. Kurangnya akses ke pelatihan dibeberapa 
komunitas, terutama di daerah terpencil, akses ke pelatihan home care mungkin 
terbatas. Keterbatasan sumber daya, seperti fasilitas pelatihan atau tenaga pengajar 
yang terlatih, dapat menghambat pelaksanaan program pelatihan yang efektif. Tingkat 
partisipasi yang rendah dalam beberapa kasus, anggota keluarga atau komunitas 
mungkin kurang termotivasi atau tidak tertarik untuk berpartisipasi dalam pelatihan. 
Faktor-faktor seperti jadwal yang padat, kurangnya pemahaman tentang manfaat 
pelatihan, atau hambatan budaya dapat mempengaruhi tingkat partisipasi. 

Solusi Permasalahan dalam Pemberdayaan Masyarakat melalui Pelatihan Home 
Care. Keterbatasan pengetahuan dan keterampilan, pengembangan modul pelatiha 
buat modul pelatihan yang mudah dipahami dan praktis, serta sesuaikan dengan tingkat 
pengetahuan awal peserta. Pelatihan berbasis simulasi, gunakan simulasi dan role-
playing untuk memperkuat keterampilan praktis dan memastikan pemahaman yang baik. 
Program pelatihan berkelanjutan, sediakan pelatihan lanjutan dan update berkala untuk 
menjaga keterampilan tetap relevan. Program ini tidak hanya meningkatkan 
keterampilan perawatan di tingkat keluarga dan komunitas tetapi juga memperkuat 
sistem kesehatan dengan mengoptimalkan perawatan di rumah. Untuk mencapai hasil 
yang optimal, penting untuk terus mengevaluasi dan menyesuaikan program pelatihan, 
serta memastikan dukungan yang memadai bagi semua pihak yang terlibat. Pengabdian 
ini bertujuan untuk mengevaluasi dampak pelatihan home care terhadap kualitas hidup 
pasien dengan kondisi kesehatan kronis yang dirawat di rumah. 

 

METODE 

 Kegiatan Pengabdian Masyarakat ini dilaksanakan dengan pendekatan 
partisipatif dan interaktif, yang melibatkan seluruh lapisan masyarakat. Metode yang 
digunakan dalam program ini mencakup beberapa tahapan sebagai berikut: 

Perencanaan Program 

Penilaian Kebutuhan: Melakukan analisis kebutuhan untuk menentukan topik pelatihan 
yang paling relevan dan penting bagi peserta. Penilaian ini dapat dilakukan melalui 
survei, wawancara, atau diskusi kelompok dengan calon peserta dan tenaga kesehatan. 
Penyusunan Kurikulum: Mengembangkan kurikulum pelatihan yang mencakup berbagai 
aspek perawatan home care, seperti keterampilan perawatan dasar, manajemen obat, 
pencegahan infeksi, dan dukungan emosional. 

Persiapan dan Pengorganisasian 

Seleksi Instruktur: Menunjuk instruktur atau fasilitator yang berpengalaman dalam 
perawatan kesehatan dan pelatihan. Instruktur harus memiliki keterampilan komunikasi 
yang baik dan kemampuan untuk menyampaikan informasi dengan cara yang mudah 
dipahami. Pengadaan Materi: Menyiapkan materi pelatihan seperti modul, panduan, 
video, dan peralatan praktis yang diperlukan untuk simulasi dan latihan. Fasilitas dan 
Logistik: Menyediakan fasilitas pelatihan yang memadai, baik itu ruang kelas, peralatan 
audiovisual, atau peralatan praktis. Untuk pelatihan online, memastikan platform e-
learning yang dapat diakses dengan mudah oleh peserta. 
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Pelaksanaan Pelatihan 

Sesi Teori: Menyampaikan materi teori melalui ceramah, presentasi, dan diskusi. Fokus 
pada penjelasan konsep dasar, prinsip-prinsip perawatan home care, dan pentingnya 
keterampilan yang dipelajari. Demonstrasi dan Simulasi: Melakukan demonstrasi teknik 
perawatan dan manajemen obat secara langsung. Menggunakan simulasi untuk 
memberi peserta kesempatan berlatih keterampilan dalam situasi yang mirip dengan 
kondisi nyata. Praktik Langsung: Memberikan waktu bagi peserta untuk mempraktikkan 
keterampilan yang telah diajarkan dengan bimbingan langsung dari instruktur. Ini dapat 
dilakukan dengan menggunakan model atau simulasi pasien. Diskusi dan Tanya Jawab: 
Mengadakan sesi diskusi dan tanya jawab untuk menjawab pertanyaan peserta, 
membahas tantangan yang dihadapi, dan berbagi pengalaman. 

Pemantauan dan Evaluasi 

Penilaian Pra dan Pasca Pelatihan: Melakukan penilaian pengetahuan dan keterampilan 
peserta sebelum dan setelah pelatihan untuk mengukur peningkatan dan efektivitas 
program. Umpan Balik Peserta: Mengumpulkan umpan balik dari peserta mengenai 
materi pelatihan, instruktur, dan metode yang digunakan. Umpan balik ini dapat 
digunakan untuk memperbaiki dan menyesuaikan program pelatihan. Observasi dan 
Evaluasi Implementasi: Memantau penerapan keterampilan yang dipelajari di lapangan 
melalui kunjungan tindak lanjut atau laporan dari peserta. Evaluasi ini bertujuan untuk 
menilai keberhasilan pelatihan dalam praktik nyata dan mengidentifikasi area untuk 
perbaikan. 

Dukungan Berkelanjutan 

Bimbingan dan Konsultasi: Menyediakan bimbingan berkelanjutan dan sesi konsultasi 
untuk membantu peserta menghadapi tantangan yang mungkin timbul setelah pelatihan. 
Sumber Daya Tambahan: Menyediakan akses ke materi pelatihan tambahan, panduan, 
dan dukungan online untuk membantu peserta dalam menerapkan keterampilan yang 
telah dipelajari. 

Pelaporan dan Dokumentasi 

Laporan Pelatihan: Menyusun laporan tentang pelaksanaan pelatihan, termasuk hasil 
evaluasi, umpan balik peserta, dan rekomendasi untuk perbaikan. Dokumentasi: 
Mendokumentasikan semua aspek pelatihan, termasuk materi, metodologi, dan hasil, 
untuk referensi di masa depan dan sebagai dasar untuk pengembangan program 
berikutnya.  

 

 

 

 

Gambar 1 Bagan Alir Kegiatan Pengabdian Masyarakat 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
Peningkatan pengetahuan dan keterampilan. Pengetahuan sebelum pelatihan, 

60% peserta menunjukkan pemahaman dasar tentang perawatan home care. Setelah 
pelatihan, 90% peserta menunjukkan peningkatan signifikan dalam pengetahuan, 
seperti kemampuan dalam manajemen obat, teknik perawatan dasar, dan pencegahan 
infeksi. Keterampilan praktis yang diukur melalui penilaian langsung menunjukkan 
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bahwa 85% peserta mampu melakukan teknik perawatan dengan benar setelah 
pelatihan, dibandingkan dengan 50% sebelum pelatihan. 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

Gfrafik 2. Pretest dan Postest 

Peningkatan pengetahuan dan keterampilan peserta menunjukkan bahwa 
pelatihan home care efektif dalam menyampaikan informasi dan keterampilan praktis. 
Modul pelatihan yang dirancang dengan baik, serta metode pembelajaran yang 
interaktif, berkontribusi pada keberhasilan ini. Penggunaan simulasi dan latihan praktis 
memungkinkan peserta untuk mempraktikkan keterampilan dalam konteks yang 
mendekati situasi nyata. Tingginya tingkat kepuasan peserta menunjukkan bahwa 
program pelatihan memenuhi kebutuhan dan harapan mereka. Namun, tingkat absensi 
yang sedikit tinggi mengindikasikan adanya kebutuhan untuk fleksibilitas lebih dalam 
jadwal pelatihan dan solusi untuk masalah transportasi. Memperbaiki aksesibilitas dan 
menawarkan sesi pelatihan yang lebih fleksibel dapat meningkatkan partisipasi di masa 
depan. Penerapan keterampilan yang dipelajari menunjukkan bahwa pelatihan tidak 
hanya efektif dalam memberikan pengetahuan tetapi juga dalam membekali peserta 
dengan keterampilan yang dapat diterapkan secara praktis (Suprapto et al., 2021). 
Tantangan yang dihadapi peserta dalam penerapan keterampilan menggarisbawahi 
pentingnya menyediakan dukungan tambahan dan sumber daya untuk membantu 
mereka dalam perawatan di rumah (Asmi & Husaeni, 2019). 

Peningkatan kualitas hidup pasien sebagai hasil dari perawatan yang lebih baik 
menunjukkan keberhasilan program pelatihan dalam meningkatkan hasil perawatan 
(Tobiesen Pedersen et al., 2024). Pengalaman positif pasien menegaskan pentingnya 
keterampilan perawatan home care dalam mendukung kesejahteraan pasien dan 
memberikan perawatan yang lebih manusiawi. Menyediakan sesi pelatihan tambahan 
atau online untuk mengatasi masalah absensi dan meningkatkan aksesibilitas. 
Meningkatkan dukungan lanjutan untuk peserta, termasuk bimbingan dan penyediaan 
sumber daya tambahan untuk memastikan penerapan keterampilan yang efektif 
(Suprapto et al., 2020a). Terus menerus mengevaluasi program pelatihan dan membuat 
penyesuaian berdasarkan umpan balik peserta dan hasil penerapan di lapangan untuk 
meningkatkan efektivitas program (Schmidt et al., 2024). 
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Pemberdayaan masyarakat melalui pelatihan home care bertujuan untuk 
meningkatkan kualitas hidup pasien dengan memberikan pengetahuan dan 
keterampilan kepada pengasuh informal dan profesional kesehatan. Penelitian ini 
mengeksplorasi berbagai pendekatan dan hasil dari program pelatihan yang dirancang 
untuk meningkatkan kualitas hidup pasien melalui pemberdayaan pengasuh (Mulyadi & 
Mubarak, 2024). Peningkatan Kualitas Hidup Melalui Pelatihan Pengasuh Informal: 
Program pelatihan yang dirancang untuk pengasuh informal dapat meningkatkan 
kualitas hidup baik bagi pengasuh maupun pasien yang dirawat. Pelatihan ini harus 
disesuaikan dengan kebutuhan pengasuh dan mencakup tindakan edukatif untuk 
meningkatkan kinerja mereka (Asmi & Saputra, 2024). Efektivitas Pelatihan Berbasis 
Pemberdayaan: Program pelatihan berbasis pemberdayaan yang fokus pada 
pengembangan keterampilan self-care dan pengambilan keputusan mandiri oleh pasien 
menunjukkan peningkatan dalam aspek kognitif, psikologis, dan perilaku self-care serta 
kualitas hidup terkait kesehatan. Komunitas Online untuk Pemberdayaan Pasien: 
Komunitas online dapat mendukung pemberdayaan pasien dengan menyediakan 
informasi, panduan, dan dukungan dari sesama pasien. Ini melengkapi jalur perawatan 
kesehatan tradisional dan mendorong sikap positif dari profesional kesehatan terhadap 
penggunaan komunitas online oleh pasien (Johansson et al., 2021). 

Pelatihan untuk staf panti jompo dan mahasiswa dalam perawatan akhir hayat di 
rumah dapat meningkatkan pengetahuan dan keterampilan mereka dalam memberikan 
perawatan yang berpusat pada pasien dan keluarga, serta mengurangi beban rumah 
sakit (Anstey et al., 2022). Layanan perawatan kesehatan berbasis rumah dapat 
mengurangi beban keluarga dan rumah sakit, serta menciptakan peluang kerja bagi 
lulusan baru. Ini juga membantu dalam pemberdayaan perempuan dengan mengurangi 
beban perawatan keluarga yang biasanya jatuh pada mereka (Syaharuddin et al., 2023). 
Pelatihan home care yang berfokus pada pemberdayaan pengasuh dan pasien dapat 
secara signifikan meningkatkan kualitas hidup pasien. Program pelatihan yang efektif 
harus disesuaikan dengan kebutuhan individu, menggunakan pendekatan berbasis 
pemberdayaan, dan melibatkan komunitas online serta profesional kesehatan. Selain 
itu, model perawatan kesehatan berbasis rumah dapat memberikan manfaat sosial dan 
ekonomi yang luas, termasuk pemberdayaan perempuan dan pengurangan beban 
rumah sakit (Yu et al., 2019). 

 

 

SIMPULAN 

Dapat disimpulkan bahwa Pelatihan home care merupakan pendekatan efektif 
dalam pemberdayaan masyarakat untuk meningkatkan kualitas hidup pasien yang 
dirawat di rumah. Program pelatihan ini telah menunjukkan dampak positif dalam 
meningkatkan pengetahuan dan keterampilan peserta dalam perawatan home care. 
Hasil evaluasi menunjukkan bahwa peserta mengalami peningkatan signifikan dalam 
pemahaman teori dan keterampilan praktis setelah mengikuti pelatihan. Ini berdampak 
langsung pada perbaikan kualitas perawatan yang diberikan kepada pasien dan 
peningkatan kesejahteraan mereka. Tingkat kepuasan peserta yang tinggi dan 
penerapan keterampilan yang berhasil di lapangan menegaskan efektivitas pelatihan ini. 
Namun, beberapa tantangan, seperti masalah aksesibilitas, keterbatasan sumber daya, 
dan kesulitan dalam penerapan keterampilan, menunjukkan bahwa ada ruang untuk 
perbaikan dalam program ini. Menyediakan dukungan tambahan, fleksibilitas dalam 
jadwal pelatihan, dan memastikan akses yang lebih baik ke sumber daya dapat 
membantu mengatasi tantangan ini dan meningkatkan hasil pelatihan. Pelatihan home 
care tidak hanya meningkatkan keterampilan perawatan di tingkat keluarga dan 
komunitas tetapi juga berkontribusi pada penguatan sistem kesehatan dengan 
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mempromosikan perawatan yang lebih baik di rumah. Program ini membuktikan bahwa 
dengan pendekatan yang tepat, pemberdayaan masyarakat melalui pelatihan home care 
dapat memberikan manfaat signifikan bagi pasien dan komunitas secara keseluruhan. 
Untuk mencapai hasil yang optimal, penting untuk terus melakukan evaluasi dan 
penyesuaian program serta memberikan dukungan berkelanjutan kepada peserta. 
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