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BAB |

PENDAHULUAN
A. Latar Belakang

Undang-Undang Nomor 20 Tahun 2023 tentang Aparatur Sipil
Negara (ASN) menegaskan bahwa ASN berperan sebagai pelaksana
kebijakan publik, pelayan publik serta perekat dan pemersatu bangsa.
ASN dituntut untuk memiliki kompetensi, profesionalisme, integritas,
dan akuntabilitas dalam menjalankan tugasnya guna mewujudkan tata
kelola pemerintahan yang efektif dan berorientasi pada pelayanan
publik. ASN diharapkan mampu beradaptasi dengan perkembangan
zaman dan berinovasi dalam memberikan pelayanan yang cepat, tepat
dan berkeadilan bagi masyarakat. Selain itu, UU ASN juga
menekankan pentingnya sistem merit sebagai dasar pengelolaan
sumber daya manusia di lingkungan pemerintahan yang menempatkan
kompetensi, kinerja dan profesionalitas sebagai tolok ukur utama.
Dengan demikian, ASN dituntut untuk senantiasa melakukan
peningkatan kapasitas diri menjunjung tinggi nilai etika publik, serta
memberikan kontribusi nyata terhadap peningkatan kualitas pelayanan
kepada masyarakat.

Sebagai tindak lanjut dari amanat tersebut diterbitkan Surat Edaran
Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi Birokrasi (SE
MENPAN RB) Nomor 20 Tahun 2021 tentang Implementasi Core

Values dan Employer Branding ASN yang menetapkan nilai dasar ASN



yaitu BerAKHLAK (Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten,
Harmonis, Loyal, Adaptif dan Kolaboratif) serta employer branding
‘Bangga Melayani Bangsa.” Surat edaran ini bertujuan untuk
menyatukan nilai-nilai dasar ASN di seluruh instansi pemerintah agar
tercipta budaya kerja yang positif, kolaboratif dan berorientasi hasil.
Dengan penerapan nilai-nilai ini secara konsisten diharapkan ASN
dapat menjadi motor penggerak reformasi birokrasi dan membangun
kepercayaan publik terhadap institusi pemerintah.

Selanjutnya, Peraturan Lembaga Administrasi Negara (LAN) Nomor
10 Tahun 2021 tentang Pengembangan Kompetensi Pegawai Negeri
Sipil melalui Pelatihan Dasar Calon Pegawai Negeri Sipil menjadi
landasan penting dalam pembentukan karakter dan profesionalisme
ASN sejak dini. Peraturan ini menekankan bahwa pelatihan dasar
(Latsar) CPNS bukan hanya sekadar proses pembelajaran, tetapi
merupakan sarana pembentukan identitas dan karakter ASN yang
sejalan dengan nilai dasar BerAKHLAK. Melalui kegiatan aktualisasi,
peserta Latsar diharapkan mampu menginternalisasikan nilai-nilai
tersebut dalam pelaksanaan tugas nyata di tempat kerja. Aktualisasi
berfungsi sebagai jembatan antara pemahaman teoritis dan praktik
pelayanan publik, sehingga peserta tidak hanya memahami nilai-nilai
ASN secara konseptual, tetapi juga mampu menerapkannya dalam
situasi riil yang dihadapi di lapangan.

Berdasarkan hasil observasi di Puskesmas Air Rami, diketahui



bahwa pelaksanaan Pengawasan minum obat Tuberkulosis (TBC)
masih belum berjalan secara optimal. Proses Pengawasanmasih
banyak dilakukan secara manual, yaitu melalui kunjungan rumah dan
pencatatan menggunakan tulisan tangan, sehingga berpotensi
menimbulkan keterlambatan informasi dan kesulitan dalam memantau
perkembangan pasien secara berkelanjutan. Data yang diperoleh
menunjukkan bahwa masih terdapat pasien TBC yang tidak teratur
dalam menjalani terapi obat bahkan ditemukan satu pasien yang
mengalami resistensi obat akibat ketidakteraturan pengobatan. Kondisi
ini sangat mengkhawatirkan karena ketidakteraturan dalam minum
obat TBC dapat menyebabkan munculnya kasus TBC resistan obat
(MDR-TB) yang membutuhkan pengobatan lebih lama. Hal ini
menunjukkan perlunya upaya inovatif dan sistematis dalam
meningkatkan efektivitas Pengawasan minum obat pasien TBC agar
program pengendalian TBC dapat berjalan optimal.

Adapun penyebab belum optimalnya pelaksanaan Pengawasan
minum obat TBC di Puskesmas Air Rami dapat diidentifikasi dari
beberapa faktor utama. Pertama, kurangnya jumlah petugas kesehatan
yang secara khusus bertanggung jawab dalam kegiatan Pengawasan
minum obat TBC, sehingga beban kerja menjadi tidak seimbang dan
pengawasan terhadap pasien tidak maksimal. Kedua, luasnya wilayah
kerja Puskesmas Air Rami yang mencakup beberapa desa dengan

jarak tempuh cukup jauh menyebabkan keterbatasan dalam frekuensi



kunjungan rumah oleh petugas. Ketiga, kurangnya pemanfaatan
teknologi dalam proses perekapan data kunjungan dan pengambilan
obat TBC di mana pencatatan masih dilakukan secara manual
sehingga rawan terjadi kesalahan input data dan kesulitan dalam
monitoring real-time. Ketiga penyabab tersebut saling berkaitan dan
berdampak langsung terhadap efektivitas program pengawasan minum
obat TBC. Oleh karena itu, dibutuhkan solusi inovatif berbasis
teknologi informasi, seperti pemanfaatan grup komunikasi digital atau
media edukasi berbasis video untuk membantu meningkatkan
koordinasi antara petugas dan pasien serta memastikan kepatuhan
pasien dalam menjalani pengobatan TBC secara tuntas.

Pemanfaatan teknologi digital melalui Grup WhatsApp dan video
edukasi diharapkan dapat menjadi inovasi yang inovatif, efisien, dan
adaptif terhadap tantangan lapangan sekaligus meningkatkan
efektivitas kegiatan Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami. Berdasarkan urian diatas maka penulis membuat suatu
rancangan aktulisasi berjudul “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat
TBC melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC’ dan Video Edukasi
di Puskesmas Air Rami.”

. Tujuan
Aktualisasi nilai-nilai dasar ASN pada kagiatan tersebut dilakukan

dengan tujuan untuk :
1. Tujuan Umum

Adapun tujuan Aktualisasi Nilai-Nilai Dasar Profesi ASN



yang penulis laksanakan pada puskesmas Air Rami Kabupaten

Mukomuko adalah:

a.

Mampu menerapkan Nilai-nilai Berorientasi Pelayanan
sehingga berkomitmen memberikan pelayanan prima demi
kepuasan masyarakat.

Mampu menerapkan Nilai-nilai Akuntabel sehingga memiliki
tanggung jawab dan integritas terhadap apa yang telah
ditugaskan.

Mampu menerapkan Nilai-nilai Kompeten dengan terus

belajar dalam mengembangkan kapabilitas.

. Mampu menerapkan Nilai-nilai Harmonis sehingga

menumbuhkan  sikap saling peduli dan menghargai

perbedaan agar terciptanya suasana kerja yang selaras;

. Mampu menerapkan Nilai-nilai Loyal sehingga

berdedikasi terhadap pengabdian bagi OPD dan
mengutamakan kepentingan bersama.

Mampu menerapkan Nilai-nilai Adaptif sehingga ASN
mampu  terus berinovasi dan mengembangkan kreativitas

menghadapi setiap perubahan.

. Mampu menerapkan Nilai-nilai Kolaboratif sehingga mampu

membangun kerjasama yang sinergis demi mencapai suatu

tujuan kerja.

Tujuan dari aktualisasi ini juga diharapkan dapat mengatasi



permasalahan yang ada dan memberikan dampak positif terhadap

unit Kerja tempat saya bekerja dengan adanya perubahan kearah

yang lebih baik.

2. Tujuan Khusus

a.

Meningkatkan komunikasi dan koordinasi antara petugas
kesehatan, pasien dan PMO melalui pembentukan Grup
WhatsApp sebagai media Pengawasandan pengingat minum

obat.

. Menyediakan media edukatif berupa video edukasi tentang

pentingnya kepatuhan minum obat TBC untuk meningkatkan

pengetahuan dan motivasi pasien.

. Mengintegrasikan sistem Pengawasan berbasis digital melalui

Grup  WhatsApp dan video edukasi agar proses
Pengawasanlebih efisien, terukur dan terdokumentasi dengan

baik.

. Mengurangi hambatan geografis dalam pelaksanaan kunjungan

rumah akibat keterbatasan jumlah petugas dan luasnya wilayah

kerja dengan memanfaatkan teknologi komunikasi jarak jauh.

. Meningkatkan keberhasilan program pengobatan TBC melalui

peningkatan kepatuhan pasien dan kemudahan petugas dalam

memantau perkembangan pengobatan secara real-time.



f. Mendukung penguatan nilai-nilai BerAKHLAK, khususnya
Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, kolaboratif dan Adaptif,

dalam pengelolaan administrasi perkantoran.

C. Ruang Lingkup

1.

Adapun ruang lingkup aktulisasi/habituasi Adalah sebagai berikut:
Objek Kegiatan

Objek kegiatan ini berfokus pada Pengawasanobat yang
merupakan kegiatan utama dalam memastikan bahwa pasien TBC
mengonsumsi obat secara teratur sesuai jadwal pengobatan.
Dalam kegiatan ini petugas kesehatan akan melakukan pendataan
dan Pengawasanterhadap kepatuhan pasien.
Pengawasandilakukan melalui pencatatan rutin baik secara
langsung di lapangan maupun melalui laporan digital yang
dikirimkan oleh pasien atau keluarga.

Sementara itu, Pemanfaatan Grup WhatsApp “Sahabat Sehat
TBC” merupakan inovasi dalam mendukung kegiatan Pengawasan
minum obat secara lebih efisien dan interaktif. Melalui grup ini,
petugas kesehatan dapat menjalin komunikasi dua arah secara
daring. Grup WhatsApp dimanfaatkan untuk memberikan pengingat
jadwal minum obat, memantau kepatuhan pengobatan serta
menyampaikan informasi penting terkait terapi dan pencegahan
TBC. Berbagai fitur WhatsApp digunakan untuk menunjang
kegiatan Pengawasan ini seperti fitur pesan teks dan suara untuk

menyampaikan pengingat harian dan menanggapi laporan pasien



secara cepat, fitur gambar dan video untuk membagikan
dokumentasi kegiatan minum obat serta video edukasi kesehatan,
fitur panggilan suara atau video call untuk memantau pasien secara
jarak jauh dan fitur daftar siaran untuk mengirimkan pesan
pengingat massal kepada seluruh anggota grup pada waktu
tertentu. Melalui pemanfaatan fitur-fitur tersebut komunikasi antara
petugas kesehatan, pasien dan keluarga menjadi lebih efektif,
cepat serta terpantau dengan baik.

Video edukasi dibuat sebagai alat bantu penyuluhan dan
penguatan pengetahuan bagi pasien dan keluarga mengenai
pentingnya kepatuhan minum obat, durasi pengobatan TBC serta
dampak yang dapat timbul jika pengobatan tidak dilakukan dengan
teratur. Video ini akan menampilkan informasi tentang cara minum
obat yang benar, efek samping obat dan pentingnya minum obat
TBC secara rutin. Video edukasi dibagikan melalui Grup WhatsApp
“Sahabat Sehat TBC.” Dengan pendekatan visual dan informatif ini,
diharapkan pesan kesehatan lebih mudah dipahami dan diingat
oleh masyarakat.

2. Subjek Kegiatan
a. Petugas kesehatan (khususnya petugas program TBC) yang
bertanggung jawab dalam Pengawasandan pembinaan pasien.
b. Pasien TBC yang sedang menjalani pengobatan di wilayah

kerja Puskesmas Air Rami.



c. Pengawas Menelan Obat (PMO) yang membantu memastikan

pasien meminum obat sesuai jadwal.

3. Lingkup Materi

a. Pemanfaatan Grup WhatsApp sebagai sarana komunikasi dan
Pengawasanjarak jauh antara petugas dengan pasien .

. Pembuatan dan penggunaan video edukasi sebagai media
pembelajaran dan motivasi bagi pasien untuk meningkatkan
kepatuhan minum obat.

. Penerapan metode Pengawasandigital yang mendukung
pencatatan, pengawasan dan evaluasi proses pengobatan
TBC.

. Peningkatan kapasitas petugas dalam menggunakan teknologi

digital untuk mendukung pelayanan kesehatan.

4. Batas Kegiatan

a. Kegiatan ini difokuskan pada pengembangan dan penerapan

sistem Pengawasan minum obat TBC berbasis Grup WhatsApp
dan video edukasi di Puskesmas Air Rami.

. Kegiatan tidak mencakup pengadaan sarana prasarana fisik
(seperti perangkat komputer atau alat transportasi) serta tidak
mencakup penelitian klinis terhadap pasien.

Pelaksanaan kegiatan dibatasi pada tahapan Konsultasi, uji
coba internal, implementasi dan evaluasi awal efektivitas

metode dalam kurun waktu pelaksanaan aktualisasi.



. Lokasi Pelaksanaan

Wilayah Kerja Puskesmas Air Rami Kabupaten Mukomuko.

. Waktu Pelaksanaan

Periode aktulisasi/habituasi 22 Oktober s.d 28 November 2025.
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BAB Il
PROFIL INSTANSI DAN PESERTA

A.Profil Instansi/Unit Kerja
1. Profil Organisasi

Gambar 2. 1 Puskesmas Air Rami

Puskesmas Air Rami terletak di Desa Arga Jaya Kecamatan Air
Rami Kabupaten Mukomuko berdiri pada Tahun 1984.Luas
Kecamatan Air Rami Adalah 99,20 km2 atau 2,46% dari luas
Kabupaten Mukomuko. Wilayahnya sebgaian besar terletak pada
perbuktian dengan ketinggian antara 5-700 meter di atas
permukaan laut (dpl). Sebagian besar desa di Kecamatan Air Rami
merupakan Desa Bukan Pesisir yang jumlahnya mencapai 12 desa,
sedangkan Desa Pesisir hanya 1 desa yaitu Desa Air Rami.
Puskesmas Air Rami mempunyai batas wilayah sebelah utara
berbatasan dengan desa Air Buluh Kecamatan Ipuh, sebelah

Selatan berbatasan dengan PT Mitra Puding Mas Kbupaten
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Bengkulu Utara, sebelah timur berbatasan dengan PT Alno dan
seblah barat berbatasan dengan Samudra Indonesia. Puskesmas
Air Rami memiliki sebanyak 45 orang personil yang terdiri dari
berbagai tenaga kesehatan dan tenaga pendukung, antara lain
dokter, perawat, bidan, tenaga farmasi, tenaga laboratorium,
tenaga gizi, sanitarian serta tenaga administrasi yang bersama-
sama mendukung penyelenggaraan pelayanan kesehatan
masyarakat.

Puskesmas Air Rami merupakan salah satu unsur pelaksanaan
Otonomi Daerah di bidang kesehatan yang dibentuk berdasarkan
Peraturan Daerah Kabupaten Mukomuko Nomor 9 Tahun 2015.
Sebagai unit pelayanan kesehatan tingkat pertama, Puskesmas Air
Rami memiliki peran strategis dalam memberikan pelayanan
kesehatan kepada masyarakat, melaksanakan program promotif,
preventif, kuratif, dan rehabilitatif serta mendukung pencapaian
derajat kesehatan masyarakat yang optimal di wilayah kerjanya.

Selain berfungsi sebagai penyedia layanan kesehatan dasar
Puskesmas Air Rami juga berperan sebagai pusat penggerak
pembangunan berwawasan kesehatan dan pemberdayaan
masyarakat di bidang kesehatan. Melalui berbagai program seperti
pencegahan dan pengendalian penyakit menular, peningkatan
kesehatan ibu dan anak, gizi masyarakat serta pengawasan

penyakit kronis Puskesmas Air Rami berkomitmen untuk
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meningkatkan mutu pelayanan dan mewujudkan masyarakat yang
sehat, mandiri, dan produktif.

Dalam pelaksanaannya, Puskesmas Air Rami didukung oleh
tenaga kesehatan yang kompeten dan memiliki komitmen tinggi
dalam menjalankan tugas sesuai dengan nilai-nilai  ASN
BerAKHLAK (Berorientasi Pelayanan, Akuntabel, Kompeten,
Harmonis, Loyal, Adaptif, dan Kolaboratif). Seluruh kegiatan dan
pelayanan di Puskesmas Air Rami diarahkan untuk mendukung
pencapaian visi dan misi Kepala Daerah Kabupaten Mukomuko,
yakni mewujudkan masyarakat Mukomuko yang sehat dan
sejahtera melalui pelayanan kesehatan yang merata, bermutu, dan

berkeadilan.

2. Visi Pemerintahan Daerah

“Kerja Bersama Menuju Mukomuko Maju”

3. Misi Pemerintahan Daerah

a. Penguatan reformasi birokrasi dan peningkatan kapasitas
aparatur birokrasi.

b. Peningkatan kualitas pendidikan, kesehatan, kebudayaan dan
keagamaan.

c. Pembangunan Infrastruktur untuk mendukung peningkatan
perekonomian masyarakat (Komoditas Kelapa Sawit Sebagai
Produk Unggulan).

d. Peningkatan Pembangunan Industri hilirisasi untuk membuka



11

dan memberikan lapangan pekerjaan.
e. Peningkatan kemandirian desa.

4. Struktur Organisasi

STRUKTUR ORGANISASI
INTEGRASI LAYANAN PRIMER PUSKESMAS AIR RAMI
KECAMATAN AIR RAMI KABUPATEN MUKOMUKO

‘ Eva Kasmiwills, S. Tr.Keb

|

r T T T 1
KLASTER | KLASTER II KLASTER il KUASTER IV KIASTER V
(MANAIEMEN) (18U DAN ANAK) USIA DEWASA DAN LANSIA) (PENANGGULANGAN PENYAKIT MENULAR) (LINTAS KLASTER)
SKM dr. Risma Anjelina Ns, Desvita, 5. Kep Ns. Serl Indriani, . Kep Shantika Uibra Ulfa, 5.Tr Keb
KETATAUSAHAAN 1BU BERSALIN DAN NIFAS USIA DEWASA KESEHATAN LINGKUNGAN KEGAWATDARURATAN
Imam Basyoruddin, $.KM | Yuk Mardiana, S.XM dr ind | Mahdalens, AMd.AK Ns. Nunung Nunwendsh, 5.Kep
| LANJUT USIA SURVEILENS LABORATURIUM
Annisa Nurairs, S.Tr.Xep Wahyu Fuji Hastuti, AMd Keb Ns. Deswita, 5.Kep | Nurkna annisa, AMd Akup Ike Purnama Sari, 5.Tr.Ak
AHAKUSIA FARMASI

1 Ns. Wahid Setiono, S Kep e Ak Apt. Rep! Rinaldi, S.Farm

Ns. Vita Sefhia Jayanti, S, Kep __ Umi Rodhivah, AMX§

MANAJEMEN JEIARING |
Yuli Mardiana, $.KM |

SISTEM INFORMAS! PUSKESMAS
Ns. Ujarg Tedy Kumia, S.Kep

Gambar 2. 2 Struktur Organisasi Puskesmas Air Rami

5. Kebijakan Mutu Instansi/Unit Kerja

I : Inovasi
Pengetahuan, keterampilan, sarana dan mutu selalu
berkembang yang terbaru menuju perbaikan untuk
meningkatkan pelayanan yang sesuai kebutuhan
masyarakat

M : Mandiri

Pengelola Keuangan menuju kemandirian Puskesmas
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A : Adil
Melayani tanpa membedakan status sosial

N : Nyaman
Mengedepankan kenyamanan klien dengan senyum,
salam, sapa, sopan dan santun

K : Kompetitif
Pelayanan yang diberikan bisa bersaing bagi
masyarakat kompeten, profesional dan berkualitas

U : Universal
Pelayanan yang diberikan memperhatikan Aspek Bio,

Psiko, Sosial dan Budaya

B. Profil Peserta
1. Data Peserta

-1

Gambar 2. 3 Foto Peserta

Nama :Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

Tempat, Tanggal Lahir . Medan Jaya, 15 April 2001
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Alamat :JIn. Borobudur Desa Rami Mulya
Kecamatan Air Rami Kabupaten

Mukomuko Provinsi Bengkulu

NIP : 200104152025062005

Jabatan :  Administrator Kesehatan Anhli
Pertama

Unit Kerja . Pemerintahanh Kabupaten

Mukomuko, Dinas Kesehatan

Kabupaten Mukomuko, Puskesmas

Air Rami
E-Mail : anisanurainibkl@gmail.com
Riwayat Pendidikan : 1. SDN 03 Air Rami

2. SMPN 05 Mukomuko

3. SMAN 06 Kota Bengkulu

4. D4 Keperawatan Poltekkes
Kemenkes Bengkulu

5. Profesi Ners Poltekkes

Kemenkes Bengkulu

2. Tugas Pokok dan Fungsi
Adapun rincian kegiatan/tugas jabatan Administrator
kesehatan ahli pertama menurut Kepmenpan Nomor

42/KEP/M.PAN/12/2000 yaitu :


mailto:anisanurainibkl@gmail.com
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1. Penyusunan Rancangan Dokumen

a.

b.

Menyusun rancangan kerangka acuan kegiatan.

Menyusun rancangan wewenang dan tanggung jawab
pelaksana program kesehatan, seperti program lingkungan,
upaya kesehatan, perbaikan gizi, sumber daya, serta obat
dan makanan.

Menyusun rancangan metode evaluasi kebijakan dan

program upaya kesehatan.

. Merumuskan rancangan sistem akreditasi puskesmas dan

program upaya kesehatan.

. Menyusun rancangan pedoman pelaksanaan program

kesehatan.

2. Pengumpulan dan Pengolahan Bahan

a.

b.

Mengumpulkan bahan/literatur/laporan, baik kurang maupun
lebih dari sepuluh sumber dan sejenis.
Mengolah bahan/literatur/laporan secara manual maupun

elektronik.

3. Evaluasi dan Pelaksanaan Uji Coba

a.

Melakukan uji coba rancangan sistem akreditasi puskesmas
dan program upaya kesehatan.

Menguji coba rancangan wewenang dan tanggung jawab
pelaksana program.

Memberikan pertimbangan pada hasil penilaian dalam
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rangka akreditasi puskesmas.

d. Mengkaji rancangan/hasil uji coba rancangan akreditasi
puskesmas dan program.

4. Penyajian dan Laporan

a. Menyajikan rancangan metode perumusan deskripsi dan
determinan masalah kesehatan.

b. Menyajikan rancangan/hasil uji coba rancangan wewenang
dan tanggung jawab pelaksana program.

c. Membantu mengolah data untuk pembuatan notulen rapat
persiapan kegiatan.

d. Membuat draft laporan kegiatan dan laporan pelaksanaan
tugas.

e. Memberikan informasi yang jelas dan tepat tentang
pelaksanaan kebijakan administrasi pelayanan bidang

kesehatan.



BAB llI
RINGKASAN RANCANGAN AKTUALISASI

A. Deskripsi lsu

Rancangan Aktualisasi ini disusun berdasarkan isu aktual yang
telah diidentifikasi oleh peserta di instansi Dinas Kesehatan Kabupaten
Mukomuko pada unit kerja tempat bertugas, yaitu Puskesmas Air Rami

Koabupaten Mukomuko. Berikut adalah analisis isu-isu yang diangkat:

1. Belum optimalnya Pengawasan Minum Obat dan Edukasi
pasien TBC di Puskesmas Air Rami
a. Kondisi Isu
Pengawasan minum obat TBC di puskesmas Air Rami saat
ini belum berjalan secara optimal. Pengawasan minum obat
TBC di Puskesmas Air Rami saat ini belum berjalan secara
optimal. Pengawasan minum obat TBC masih dilakukan secara
tidak efisien dan teratur, sehingga berpotensi menimbulkan
ketidakterkendalian pengobatan pada pasien, meningkatnya
risiko putus obat, resistensi terhadap obat anti tuberkulosis
(OAT), serta kegagalan dalam mencapai hasil pengobatan yang
tuntas. Kondisi ini juga dapat berdampak pada penularan
penyakit TBC yang berkelanjutan di masyarakat, karena pasien
yang tidak patuh minum obat berpotensi tetap menularkan
bakteri Mycobacterium tuberculosis kepada orang lain di

sekitarnya. Selain itu, kurangnya sistem Pengawasanyang

14
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terintegrasi dan keterlibatan petugas kesehatan dalam
melakukan supervisi langsung terhadap pasien (DOTS) turut
menjadi faktor penghambat keberhasilan program pengendalian

TBC di wilayah kerja Puskesmas Air Rami.

NO Indikator Data Keterangan
1 | Pasien TBC SO 19 Pasien dengan pengobatan
standar selama 6 bulan
2 | Pasien TBC RO 1 Pasien Tuberkulosis
Resisten Obat
3 | Kunjungan 10 Mengambil Obat OAT (1
Pasien TBC Bulan Sekali)
4 | Kunjungan 2 Mengambil Obat Fase
Pasien TBC Lanjutan

Tabel 3. 1 Data Kunjungan Pasien dan Data Pasien dalam
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air Rami (Bulan
Agustus -September Tahun 2025)

=
—— -
=
— 2
=t

Gambar 3. 1 Perekapan Data mengambil obat masih
manual dan belum terstruktur

Berdasarkan tabel 3.1, menunjukkan bahwa Pengawasan
minum obat TBC dilakukan secara lebih intensif karena

pelaksanaannya belum berjalan optimal di lapangan. Dengan
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bukti dari 20 pasien dalam Pengawasan obat masih terdapat 1
pasien yang mengalami resisten obat dan 4 orang putus obat
tidak memberi informasi kepad petugas dikarena
ketidakpatuhan pasien dalam minum obat TBC secara rutin.
Hasil wawancara dari 2 dari 10 kunjungan ke puskesmas pasien
mengaku kadang lupa minum obat karena tidak ada yang
mengingatkan atau mendampingi. Kondisi ini disebabkan oleh
berbagai faktor, antara lain jarak tempat tinggal pasien yang
jauh dari puskesmas serta kurangnya dukungan dari keluarga
atau pengawas menelan obat (PMO) dalam memastikan
kepatuhan pasien dan lupa minum obat. Selain itu, belum
adanya sistem Pengawasanberbasis teknologi atau pencatatan
elektronik juga menjadi hambatan dalam melakukan evaluasi
kepatuhan pasien secara berkelanjutan.

Berdasarkan gambar 3.1 masih menggunakan perekapan
data pasien yang mengambil obat secara manual. masih
digunakannya sistem perekapan data pasien yang mengambil
obat secara manual menggunakan tulisan tangan, sehingga
proses pencatatan menjadi kurang efisien, rawan terjadi
kesalahan, dan menyulitkan dalam pelacakan data pasien
secara cepat dan akurat. Kondisi ini juga dapat berdampak
pada keterlambatan pelayanan serta menghambat upaya

monitoring kepatuhan pasien dalam mengambil dan
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mengonsumsi obat secara teratur
Masalah tersebut berdampak serius terhadap keberhasilan
program pengendalian TBC di wilayah kerja puskesmas karena
pasien yang tidak teratur minum obat berisiko mengalami
kekambuhan dan resistensi obat (MDR-TB). Jika situasi ini tidak
segera diatasi, maka dapat menghambat pencapaian target
eliminasi TBC nasional, menurunkan mutu pelayanan
kesehatan serta meningkatkan potensi penularan penyakit di
masyarakat. Oleh karena itu, diperlukan strategi dan inovasi
dalam meningkatkan efektivitas Pengawasan minum obat baik
melalui peningkatan peran petugas kesehatan, pemanfaatan
teknologi informasi maupun pemberdayaan masyarakat dan
keluarga pasien dalam mendukung keberhasilan pengobatan
TBC.
. Dampak Isu
1) Dampak Terhadap Masyarakat
Bagi masyarakat, jika ada pasien yang tidak teratur
dalam minum obat TBC. Hal tersebut dapat menimbulkan
dampak yang cukup serius. Pasien yang tidak patuh
terhadap pengobatan berisiko mengalami kegagalan
penyembuhan dan resistensi obat, sehingga penyakit
menjadi lebih sulit disembuhkan. Kondisi ini tidak hanya

membahayakan kesehatan pasien itu sendiri, tetapi juga
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meningkatkan risiko penularan TBC kepada anggota
keluarga dan masyarakat di sekitarnya.
Dampak Terhadap Instansi/ Unit Kerja

Bagi Unit Kerja, pasien TBC yang tidak teratur dalam
minum obat akan meningkatkan tantangan dalam
pelaksanaan program pengendalian TBC di wilayah kerja
puskesmas. Kondisi ini menunjukkan perlunya penguatan
sistem Pengawasandan pendampingan pasien agar proses
pengobatan dapat berjalan lebih optimal. Situasi tersebut
dapat memengaruhi capaian target program TBC, terutama
dalam hal angka keberhasilan pengobatan dan ketepatan
waktu Pengawasanpasien.
Dampak Terhadap Pegawai

Bagi pegawai, pasien TBC yang tidak teratur dalam
minum obat akan meningkatkan tanggung jawab dan
tantangan dalam melakukan Pengawasanserta
pendampingan terhadap pasien. Kondisi ini mendorong
pegawai khususnya petugas program TBC untuk lebih
meningkatkan koordinasi, komunikasi dan pendekatan
persuasif kepada pasien dan keluarganya agar kepatuhan

minum obat dapat terjaga.

c. Keterkaiatan Isu dengan Substansi Mata Pelatihan Agenda |l

Isu belum optimalnya Pengawasan minum obat TBC di
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Puskesmas Air Rami memiliki keterkaitan erat dengan aspek
Manajemen ASN dan Smart ASN. Dalam perspektif manajemen
ASN, pelaksanaan tugas Pengawasanobat TBC merupakan
bagian dari fungsi manajemen kinerja pegawai, Kinerja pegawai
dalam konteks ini tidak hanya diukur dari seberapa banyak
kegiatan yang dilakukan, tetapi juga dari efektivitas, ketepatan
waktu serta dampak nyata terhadap peningkatan kepatuhan
pasien dalam pengobatan TBC. Ketidakoptimalan dalam
Pengawasanmenunjukkan perlunya penguatan pada aspek
perencanaan, pelaksanaan, pengawasan serta evaluasi kinerja
ASN khususnya dalam program penanggulangan penyakit
menular TBC.

Penerapan nilai Smart ASN, khususnya pada aspek
profesionalisme dan integritas. Sebagai aparatur sipil negara,
pegawai puskesmas diharapkan mampu menjalankan tugas dan
tanggung jawabnya secara profesional, yaitu bekerja
berdasarkan keahlian, pengetahuan serta standar etika
pelayanan kesehatan. Dalam hal ini, profesionalisme tercermin
melalui kemampuan ASN dalam melakukan Pengawasanpasien
secara terencana, tepat waktu dan berkesinambungan guna
memastikan kepatuhan minum obat TBC. Namun, belum
optimalnya Pengawasanmenunjukkan bahwa masih perlu

penguatan dalam hal perencanaan, koordinasi, dan kedisiplinan
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pelaksanaan tugas, yang merupakan bagian penting dari
profesionalisme ASN. Pegawai perlu terus mengembangkan
kompetensinya dalam komunikasi efektif dengan pasien
penggunaan teknologi Pengawasanserta pelaporan data yang
akurat untuk mendukung keberhasilan program TBC. ASN yang
berintegritas akan melaksanakan tugas Pengawasandengan
penuh tanggung jawab, kejujuran, dan komitmen terhadap hasil
kerja yang berkualitas. Integritas mendorong pegawai untuk
bekerja tidak hanya karena kewajiban, tetapi karena kesadaran
moral bahwa keberhasilan pengobatan pasien berdampak
langsung pada kesehatan masyarakat luas. Dengan menjaga
integritas ASN mampu menghindari sikap abai, bekerja dengan
transparan serta menempatkan kepentingan masyarakat di atas
kepentingan pribadi.

Dengan demikian, penerapan nilai Smart ASN vyang
profesional dan berintegritas akan berdampak langsung
terhadap peningkatan kualitas pelayanan kesehatan. ASN yang
profesional akan bekerja dengan kompeten dan bertanggung
jawab. Sementara, ASN yang berintegritas akan memastikan
setiap tindakan yang dilakukan benar, jujur dan sesuai aturan.
Kedua aspek ini menjadi fondasi penting dalam mewujudkan
sistem Pengawasanobat TBC yang efektif, terpercaya dan

berorientasi pada keselamatan serta kesejahteraan masyarakat.
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B. Penetapan Core Isu
Berdasarkan isu aktual yang telah teridentifikasi pada unit kerja

Puskesmas Air Rami selanjutnya dilakukan proses pemilihan isu
dengan analisis kriteria Aktual, Problematik, Kekhalayakan, Kelayakan
(APKL). Teknik APKL digunakan untuk menentukan kelayakan suatu
masalah dengan memperhatikan empat faktor yaitu :

1. (A) Aktual artinya isu tersebut masih dibicarakan atau belum
terselesaikan hingga masa sekarang;

2. (P) Problematik artinya Isu yang menyimpang dari harapan
standar, ketentuan yang menimbulkan kegelisahan yang perlu
segera dicari penyebab dan pemecahannya;

3. (K) Kekhalayakan artinya Isu yang di angkat secara langsung
menyangkut hajat hidup orang banyak dan bukan hanya untuk
kepentingan seseorang atau sekelompok kecil orang;

4. (L) Kelayakan artinya Isu yang masuk akal (logis), pantas,
realistis dan dapat dibahas sesuai dengan tugas, hak,
wewenang dan tanggungjawab hingga akhirnya di angkat
menjadi isu yang prioritas.

Adapun analisis APKL mengunakan rentang nilai berupa matrik

skor yaitu 1-5 yang menandakan bahwa semakin tinggi skor berarti isu
tersebut bersifat mendesak untuk segera dicari penyelesaiannya yang

diuraikan sebagai berikut:
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Tabel 3. 2 Analisis Isu dengan Metode APKL

NO ISU A | P | K| L |Jumlah | Prioritas
1 | Belum optimalnya 514144 17 |
Pengawasan Minum Obat dan
Edukasi pasien TBC di
Puskesmas Air Rami
2 | Belum Optimalnya Penataan 414|133 14 |
dan pengelolaan Klaster (ILP)
Di Puskesmas Air Rami.
3 | Belum optimalnya 33|33 12 ]|
pengarsiapan dokumentasi
kegiatan program kesehatan di
Puskesmas Air Rami
Tabel 3. 3 Deskripsi Nilai APKL
Aktual Problem Kekhalayakan Kelayakan
5: Sangat Tinggi | 5: Sangat Tinggi | 5: Sangat Tinggi | 5: Sangat Tinggi
4: Tinggi 4: Tinggi 4: Tinggi 4: Tinggi
3: Sedang 3: Sedang 3: Sedang 3: Sedang
2: Rendah 2: Rendah 2: Rendah 2: Rendah

1: Sangat Rendah

1: Sangat Rendah

1: Sangat Rendah

1: Sangat Rendah

Berdasarkan hasil analisis isu menggunakan metode APKL, dapat

disimpulkan bahwa isu paling mendesak untuk segera dicari solusinya

adalah belum optimalnya Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas

Air Rami dengan skor total 17 yang menduduki peringkat pertama. Isu

ini dinilai tinggi pada aspek aktual, problematik, kekhalayakan dan

layak sehingga memerlukan perhatian prioritas dalam perencanaan

pemecahan masalah.

Pada peringkat kedua ditempati oleh isu belum optimalnya petunjuk

klaster di puskesmas Air Rami dengan skor 14, sedangkan isu belum

optimalnya pengarsiapan dokumentasi kegiatan program kesehatan di
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puskesmas Air Rami mendapatan skor 12 dengan peringkat 3. Isu

peringkat 2 dan 3 memiliki nilai dibawah isu yang mendesak lebih

spesifiknya yang mengharuskan diteliti lebih lanjut serta diprioritaskan

dalam bidang aktualisasi.

C. Analisis Core Isu

Berdasarkan isu yang telah dipilih menggunakan teknik APKL yaitu

“‘Belum optimalnya Pengawasan Minum Obat dan Edukasi pasien TBC

di Puskesmas Air Rami” maka dirumuskan penyebab isu yang diuraikan

sebagai berikut:

1.

Kurangnya pemanfaatan teknologi dalam pengawasan minum
obat dan edukasi pasien TBC di Puskesmas Air Rami.

Luasnya wilayah kerja puskesmas Air Rami untuk pasien TBC.
Kurangnya petugas dalam Pengawasan minum obat TBC di

Puskesmas Air Rami.

Kemudian untuk memilih penybab isu yang menjadi priritas maka

penulis menggunakan alat analisi USG (Urgency, Seriousnees and

Growth). USG merupakan metode yang digunakan untuk menentukan

prioritas masalah yang akan diselesaikan yang terdiri dari :

I.

(U) Urgency yaitu seberapa mendesak suatu isu harus dibahas,
dianalisis dan ditindaklanjuti. Semakin mendesak suatu
masalah untuk diselesaikan maka semakin tinggi tingkat urgensi

masalah tersebut.

2. (S) Seriousness yang berkaitan dengan dampak dari adanya
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masalah tersebut terhadap organisasi. Semakin tinggi dampak
tersebut terhadap organisasi maka semakin tinggi tingkat serius
masalah tersebut.

3. (G) Growth yang berkaitan dengan pertumbuhan masalah.
Semakin cepat berkembangnya masalah tersebut maka
semakin tinggi tingkat pertumbuhannya.

Selanjutnya untuk mengurangi tingkat subjektivitas dalam
menentukan masalah prioritas, maka digunakan rentang nilai berupa
matriks skor yaitu 1-5 yang menandakan bahwa semakin tinggi skor
urgency, seriousness dan growth dari penyebab masalah tersebut maka
semakin tinggi skor untuk masing-masing unsur tersebut yang diuraikan
dalam tabel sebagai berikut :

Tabel 3. 4 Analisis Penyebab Isu dengan Teknik USG

NO Penyebab ISU U|S |G| Score Rank
1 | Kurangnya pemanfaatan teknologi| 5 | 4 | 5 14 |
dalam pengawasan minum obat
dan edukasi pasien TBC di
Puskesmas Air Rami
2 | Luasnya wilayah kerja puskesmas 4 | 3|3 10 i
Air Rami untuk pasien TBC
3 | Kurangnya petugas dalam 5143 12 Il

Pengawasan minum obat TBC di
Puskesmas Air Rami
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Tabel 3. 5 Deskripsi Kriteria USG

Urgency Seriousness Growth
5: Sangat Mendesak 5: Sangat Mendesak 5: Sangat Mendesak
4: Mendesak 4: Mendesak 4: Mendesak

3: Cukup Mendesak

3: Cukup Mendesak

3: Cukup Mendesak

2: Tidak Mendesak

2: Tidak Mendesak

2: Tidak Mendesak

1: Sangat Tidak Mendesak

1: Sangat Tidak Mendesak

1: Sangat Tidak Mendesak

Berdasarkan hasil penilaian core isu menggunakan metode USG
(Urgency, Seriousness, Growth) diperoleh hasil bahwa penyebab isu
belum optimalnya Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami yaitu, kurangnya pemanfaatan teknologi dalam proses perekapan
kunjungan dan pengambilan obat TBC.

. Gagasan Kreatif Penyelesaian Isu
Berdasarkan hasil analisi dengan menggunakan teknik USG

(Urgency, Seriousness, Growth), maka gagasan kreatif yang akan
dilakukakan adalah “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan
Edukasi PasienTBC Melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC’ dan
Video Edukasi di Puskesmas Air Rami” Gagasan ini muncul untuk
menjawab isu belum optimalnya Pengawasan minum obat TBC di
puskesmas Air Rami.

Pemanfaatan Grup WhatsApp “Sahabat Sehat TBC” sebagai media
digital dilakukan untuk mempermudah koordinasi dan komunikasi

antara petugas program TBC, pasien, serta pendamping minum obat

(PMO). Melalui grup ini, petugas dapat melakukan Pengawasanharian
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kepatuhan pasien dalam minum obat, memberikan pengingat jadwal
minum obat (reminder), serta menyampaikan edukasi terkait efek
samping obat, pola hidup sehat, dan pentingnya menyelesaikan
pengobatan hingga tuntas.

Selain berfungsi sebagai media informasi, grup ini juga menjadi
wadah dukungan moral dan motivasi bagi pasien TBC. Dengan
adanya interaksi antara pasien dan petugas dalam suasana
kekeluargaan diharapkan pasien merasa diperhatikan, didampingi, dan
lebih bersemangat dalam menjalani pengobatan yang panjang.
Interaksi dua arah ini membantu menciptakan hubungan yang lebih
humanis antara petugas dan pasien sekaligus mengurangi angka
putus obat.

Sementara itu, video edukasi dimanfaatkan sebagai alat bantu
untuk meningkatkan pengetahuan pasien mengenai pengobatan TBC,
termasuk pentingnya meminum obat secara tepat waktu dan sesuai
dosis serta mendorong kepatuhan mereka dalam menjalani terapi
secara rutin, sehingga diharapkan dapat menurunkan risiko resistensi
obat dan mendukung keberhasilan pengobatan secara keseluruhan.
Kombinasi antara Grup WhatsApp dan Video Edukasi ini diharapkan
dapat meningkatkan efektivitas dan efisiensi Pengawasanpengobatan
TBC memperkuat koordinasi antarpetugas. Untuk mewujudkan
gagasan kreatif tersebut, kegiatan-kegiatan yang akan dilakukan selam

masa habituasi adalah sebagai berikut:
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. Konsultasi kegiatan Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas

Air Rami.

a. Membuat surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi

b. Melaksanakan konsultasi dengan mentor terkait metode konsep

Grup whatsapp dan materi video edukasi di Puskesmas Air
Rami.

. Melaksanakan konsultasi dengan pj program terkait data pasien
dalam pembentukan Grup WhatApps dan Video edukasi

Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air Rami.

2. Pembuatan metode Pengawasan minum obat TBC melalui Grup

WhatsApp dan Video Edukasi.

a. Membentuk Grup WhatsApp khusus untuk Pengawasan pasien

TBC yang sedang menjalani pengobatan sebagai sarana
komunikasi antara petugas kesehatan dan pasien.

. Membuat video edukasi yang berisi materi tentang pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang dianjurkan pada
pasien TBC dan Efek samping dan penaganannya..

. Mengintegrasikan Grup WhatsApp dengan video edukasi
sehingga pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas dalam satu platform
pemantauan.

. Membuat kuesioner pre-test dan post-test mengunakan google

from guna mengukur pemahaman pasien terhadap video
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edukasi yang dibagikan melalui Grup WhatsAp.

. Pelaksanaan uji coba dan penyempurnaan metode Pengawasan

minum obat TBC di puskesmas Air Rami.

a.

C.

Melaksanakan uji coba internal terhadap metode Pengawasan
minum obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video edukasi
yang telah dirancang.

Melakukan revisi terhadap metode berdasarkan hasil uji coba
masukan dari mentor dan Pj Program TBC untuk
penyempurnaan metode pemantauan.

Melaporkan hasil uji coba kepada mentor

. Pelaksanaan implementasi dan evaluasi metode Pengawasan

minum obat pasien di puskesmas Air Rami.

a.

Melaksanakan sosialisasi Melaksanakan sosialisasi edukasi
melalui Video kepada pasien terkait pentingnya minum obat
TBC secara rutin, makanan yang dianjrkan dan dihindari serta
efek samping dan penangannya.

Melaksanakan monitoring dan pendampingan terhadap
kepatuhan minum obat TBC melalui pemanfaatan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam kegiatan Pengawasan
Minum Obat TBC di Puskesmas Air Rami.

Melaksanakan evaluasi efektivitas metode melalui
perbandingan kondisi sebelum dan sesudah penggunaan Grup

WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan minum obat
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TBC mencakup tingkat kepatuhan pasien dan kelancaran
komunikasi antara petugas dan pasien.
5. Penyusunan Laporan Pelaksanaan Aktulisasi Optimalisasi

Pengawasan minum obat dan edukasi pasien TBC

a. Menyusun draf laporan pelaksanaan akatulisasi optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien TBC secara
komprehensif.

b. Melaksanaan konsultasi akhir dengan mentor terkait laporan
pelaksanaan aktulisasi optimalisasi pengawasan minum obat
dan edukasi pasien TBC.

c. Meminta persetujuan laporan selesai melakukan pelaksanaan

aktualisasi dengan Mentor



D. D Matriks Racangan Aktualisasi

No Kegiatan Tahapan Kegiatan Output/Hasil Keterkaitan Substansi Mata Pelatihan
(BerAKHLAK)
1 2 3 4 5
1 Konsultasi kegiatan 1. Membuat surat | Surat Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
Pengawasan minum obat persetujuan Persetujuan adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas
TBC di Puskesmas Air Rami. pelaksanaan Mentor dan dengan jujur, bertanggung jawab,
aktualisasi dokumentasi cermat disiplin dan berintegritas tinggi),

berupa foto

penulis akan menyusun surat persetujuan
sesuai aturan sebagai bentuk tanggung
jawab administrasi.

Loyal (memegang teguh ideologi
Pancasila, Undang-undang Dasar
Negara Republik Indonesia Tahun 1945,
setia kepada NKRI serta pemerintahan
yang sah), Penulis akan mematuhi
prosedur kedinasan dan mendahulukan
kepentingan instansi.

Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), Penulis akan
menunjukkan kemampuan dalam tata
naskah unit kerja dengan format yang
benar.

2. Melaksanakan
konsultasi

Lembar
konsultasi yang

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah Harmonis (Membangun

40
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dengan mentor
terkait metode
konsep Grup
whatsapp dan
materi video
edukasi di
Puskesmas Air
Rami.

berisi catatan
hasil konsultasi
dan dokumentasi

lingkungan kerja yang kondusif), penulis
akan membangun komunikasi yang baik
dan penuh rasa hormat dengan mentor.
Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), penulis akan mengutamakan
kerja. sama dengan mentor untuk
memperkaya gagasan.

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
menerima masukan dan saran dengan
terbuka untuk memperbaiki rencana yang
telah disusun. Loyal (Menjaga nama baik
sesama ASN,

pimpinan instansi dan Negara), penulis
akan menghormati arahan mentor
sebagai pembimbing dalam proses
aktualisasi.

Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
jujur, bertanggung jawab, cermat,
disiplin dan berintegritas tinggi), penulis
akan mendokumentasikan hasil konsultasi

dengan baik agar bisa

dipertanggungjawabkan.
3. Melaksanakan Data pasien Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
konsultasi dalam masa adalah :Berorientasi Pelayanan
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dengan pj pengobatan TBC | (Melakukan perbaikan tiada henti),
program terkait | dan dokumentasi | penulis akan memastikan data pasien dalam
data pasien pembuatan Grup WhatApps dan video
dalam edukasi Pengawasan  minum  obat
TBC.bertujuan untuk menngkatkan kualitas
pembentukan pelayanan publik.
Grup WhatApps Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
dan Video jujur,bertanggung  jawab, cermat,
edukasi disiplin dan berintegritas tinggi), penulis
Pengawasan akan mengumpulkan data pasien dalam
minum obat TBC program PMO, sehingga dapat
. dipertanggungjawabkan.
d', Puske.smas Kolaboratif  (Memberi kesempatan
Air Rami kepada  berbagai  pihak  untuk
Berkontribusi), penulis akan melibatkan
Pj program PMO dalam kelangkapan data
pasien sehingga pembuatan  Grup
WhatApps dan video edukasi Pengawasan
minum obat TBC sesuai kebutuhan agar
hasilnya lebih menyeluruh.
Pembuatan sistem . Membentuk Grup | Tangkapan layar | Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
Pengawasan minum obat WhatsApp dari Grup adalah :Berorientasi Pelayanan
TBC melalui Grup WhatsApp khusus untuk WhatApps (Memahami dan memenuhi kebutuhan
dan Video Edukasi. pengawasan ‘Sahabat Sehat | Masyarakat), penulis alkan memastikan
pasien TBC yang | TBC” fitur Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC”

sedang menjalani

yang dibuat membantu petugas dan
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pengobatan,
sebagai sarana
komunikasi
antara petugas
kesehatan,
pasien, dan PMO
(Pengawas
Menelan Obat).

pasien patuh minum obat TBC sehingga
penyampaian informasi dengan kaliamat
yang sopan dan ramah.

Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
jujur, bertanggung jawab, cermat, disiplin
dan Dberintegritas tinggi), penulis akan
membuat Grup WhatApps “Sahabat Sehat
TBC” yang dibuat membantu petugas dan
pasien patuh minum obat TBC sehingga setiap
bagian dapat dipertanggungjawabkan.
Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan membuat Grup
WhatApps “Sahabat Sehat TBC” agar mudah
dipahami dan digunakan oleh petugas
kesehatan, PMO (Pengawas Minum Obat),
serta pasien TBC. Grup ini berfungsi sebagai
sarana komunikasi dan koordinasi yang efektif
dalam Pengawasan minum obat.

Kolaboratif (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), penulis akan
meminta saran pada petugas dan mentor
memasukan pasien atau keluarga pasien
untuk bergabung dengan Grup WhatApp
disusun benar-benar sesuai

dengan kebutuhan kerja. Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri menghadapi
perubahan), penulis akan menerima




44

masukan dan saran dengan terbuka untuk
memperbaiki pembuatan Grup WhatApps
yang telah disusun.

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN,

pimpinan instansi dan Negara), penulis
telah menghormati arahan mentor sebagai
pembimbing dalam proses pembuatan
Grup WhatApps.

. Membuat video
edukasi sebagai
alat bantu
pengertian akan
pentingnya
minum obat TBC
secara teratur,
makanan yang
dianjurkan pada
pasien TBC dan
Efek samping
dan
penaganannya .

File atau link
video edukasi
tentang
pentingnya
minum obat TBC
secara teratur,
makanan yang
dianjurkan pada
pasien TBC dan
Efek samping
dan
penaganannya.

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah :Berorientasi Pelayanan
(Memahami dan memenuhi kebutuhan
Masyarakat), penulis akan memastikan
fitur Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC”
yang dibuat membantu petugas dan
pasien patuh minum obat TBC sehingga
penyampaian informasi dengan kaliamat
yang sopan dan ramah.

Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
jujur, bertanggung jawab,

cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan membuat Grup
WhatApps “Sahabat Sehat TBC” yang

dibuat membantu petugas dan pasien
patuh minum obat TBC sehingga setiap
bagian dapat dipertanggungjawabkan.
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Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan membuat
Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC”
agar mudah dipahami dan digunakan oleh
petugas kesehatan, PMO (Pengawas
Minum Obat), serta pasien TBC. Grup ini
berfungsi sebagai sarana komunikasi dan
koordinasi yang efektif dalam Pengawasan
minum obat.

Kolaboratif (Melaksanakan tugas
dengan kualitas terbaik), penulis akan
meminta saran pada petugas dan mentor
memasukan pasien atau keluarga pasien
untuk bergabung dengan Grup WhatApp
disusun benar-benar sesuai

dengan kebutuhan kerja.

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
menerima masukan dan saran dengan
terbuka untuk memperbaiki pembuatan
Grup WhatApps yang telah disusun.

Loyal (Menjaga nama baik sesama ASN,
pimpinan instansi dan Negara), penulis
akan menghormati arahan mentor sebagai
pembimbing dalam proses pembuatan
Grup WhatApps.
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3. Mengintegrasikan
Grup WhatsApp
dengan video
edukasi sehingga
pasien dapat
dengan mudah
mengakses
materi edukatif
dan berinteraksi
dengan petugas
dalam satu
platform
pemantauan.

Tangkapan layar
dari Grup
WhatApp
dengan
mengirimkan link
video edukasi

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Berorientasi Pelayanan
(Memahami dan memenuhi kebutuhan
Masyarakat), penulis akan menjamin
bahwaintegrasi ini me mpercepat akses
mempermudah petugas dalam
memberikan edukasi melalui video yang di
kiirm ke Grup WhatApp sehinga
meningktnya pelayanan kesehatan.
Kompeten (Meningkatkan kompetensi
diri untuk menjawab tantangan yang
selalu berubah), penulis akan
menggunakan keterampilan teknis untuk
memastikan video yang di kirim ke Grup
WhatApp dapat berjalan dengan baik
tanpa hambatan.

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN,pimpinan instansi dan negara),
penulis akan mengembangkan sistem ini
untuk mendukung pencapaian tujuan
organisasi sesuai visi dan misi unit kerja
Puskesmas Air Rami. Adaptif (Terus
berinovasi dan mengembangkan
kreativitas), penulis akan
mengintegrasikan video yang di kirim ke
Grup WhatApp sebagai bentuk penerapan
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teknologi baru yang efisien.

4. Membuat

kuesioner pre-
test dan post-test
mengunakan
google from guna
mengukur
pemahaman
pasien terhadap
video edukasi
yang dibagikan
melalui Grup
WhatsAp.

Tangkapan layar
google from dan
link google from

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah :Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab, cermat,
disiplin dan berintegritas tinggi), penulis
akan membuat kuesioner pre-test dan post-
test mengunakan google from untuk
membantu petugas mengetahui pemahaman
video yang dikirim melalaui Wa Grup sehingga
setiap bagian dapat dipertanggungjawabkan.
Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan membuat
kuesioner pre-test dan post-test mengunakan
google from wuntuk membantu petugas
mengetahui pemahaman video yang dikirim
melalaui Wa Grup. Kolaboratif
(Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik), penulis akan meminta saran pada
petugas dan mentor pada kuesioner pre-test
dan post-test mengunakan google from yang
dibuat sudah benar-benar sesuai dengan
kebutuhan.

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
menerima masukan dan saran dengan
terbuka untuk memperbaiki pembuatan
kuesioner pre-test dan post-test
mengunakan google from yang telah




48

disusun.

Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN,pimpinan instansi dan Negara),
penulis akan menghormati arahan mentor
seb agai pembimbing dalam proses
pembuatan kuesioner pre-test dan post-
test mengunakan google from.

Pelaksanaan uji coba dan
penyempurnaan metode
Pengawasan minum obat
dan edukasi pasienTBC di
puskesmas Air Rami.

. Melaksanakan

uji coba internal
terhadap metode
Pengawasan
minum obat TBC
berbasis Grup
WhatsApp dan
video edukasi
yang telah
dirancang.

Tangkapan layar
Grup WhatsApp
dan video

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntebel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan memastikan metode
Pengawasan minum obat TBC berbasis
Grup WhatsApp dan video edukasi dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis t akan
mengunggah video edukasi ke Gruop
WhatApp atau media sosial kategori agar
tertata dengan baik.

Loyal (Memegang teguh ideologi
Pancasila, Undang undang Dasar
Negara Republik Indonesia tahun 1945,
setia kepada NKRI serta pemerintahan
yang sah), penulis akan menempatkan
kepentingan instansi dengan memastikan
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seluruh data patugas dan pasien benar di
Grup WhatsApp.

Kolaboratif = (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), penulis akan bekerja sama
dengan petugas agar pengisian informasi
pengingat minum obat TBC terekam
secara digital sehingga lengkap dan valid.

2. Melakukan revisi

terhadap
metode
berdasarkan
hasil uji coba
masukan dari
mentor dan Pj
Program TBC
untuk
penyempurnaan
metode
pemantauan.

Dokumen hasil
uji coba

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas

dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan mencatat setiap

temuan dari uji coba sebagai dasar
perbaikan lebih lanjut.

Kompeten (Meningkatkan kompetensi
diri untuk menjawab tantangan yang
selalu berubah), penulis akan menguiji
metode dengan menggunakan
keterampilan teknis agar kelemahan dapat
ditemukan lebih awal.

Harmonis (Membangun lingkungan
kerja yang kondusif), penulis akan
menciptakan suasana kerja sama yang
saling mendukung selama pelaksanaan uji
coba internal.
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Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
menyesuaikan diri  dengan berbagai
kondisi teknis yang muncul saat uji coba.
Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), penulis akan melibatkan
pegawai dari berbagai bidang untuk
memastikan sistem berjalan sesuai
kebutuhan bersama.

3. Melaporkan hasil
uji coba dengan
mentor

Foto konsultasi
dan penyarahan
dokumen uji
coba dengan
mentor

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Harmonis (Membangun
lingkungan kerja yang kondusif), penulis
akan membangun komunikasi yang baik
dan penuh rasa hormat dengan mentor.
Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), penulis akan mengutamakan
kerja. sama dengan mentor untuk
memperkaya hasil uji coba. Adaptif
(Cepat menyesuaikan diri menghadapi
perubahan), penulis akan menerima
masukan dan saran dengan terbuka untuk
memperbaiki hasil uji coba yang telah
disusun. Loyal (Menjaga nama baik
sesama ASN,
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pimpinan instansi dan Negara), penulis
akan menghormati arahan mentor sebagai
pembimbing dalam proses aktualisasi.
Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
jujur, bertanggung jawab, cermat,
disiplin dan berintegritas tinggi), penulis
akan mendokumentasikan hasil konsultasi
dengan baik agar bisa
dipertanggungjawabkan.

Pelaksanaan implementasi
dan evaluasi sistem
Pengawasan minum obat
dan edukasi pasien di
puskesmas Air Rami.

. Melaksanakan

sosialisasi
edukasi melalui
Video kepada
pasien terkait
pentingnya
minum obat TBC
secara rutin,
makanan yang
dianjrkan dan
dihindari serta
efek samping
dan
penangannya.

Tangkap layar
Grup WhatsApp
atau Video
edukasi

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah :Berorientasi Pelayanan
(Amanah, cekatan, solutif, dan dapat
diandalkan), penulis akan membagikan
link Grup WhatsApp serta akses terhadap
video edukasi dapat memahami cara
kerja dan mengaksesnya sebelum pasien
menggunakannya sehingga mudah dan
cepat dalam mendukung pelayanan
publik.

Harmonis (Membangun lingkungan
kerja yang kondusif), penulis akan
menyampaikan informasi penggunaan
Grup WhatsApp serta akses terhadap
video edukasi cara yang sopan dan jelas,
sehingga memudahkan komunikasi
dengan seluruh pegawai.
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Loyal (Menjaga nama baik sesama
ASN, pimpinan instansi dan negara),
penulis akan menunjukkan komitmen untuk
mendukung implementasi metode sesuai
arahan pimpinan dan kebutuhan instansi.
Kolaboratif (Memberi kesempatan kepada
berbagai pihak untuk berkontribusi),
penulis akan mendorong seluruh petugas
untuk aktif menggunakan penggunaan Grup
WhatsApp serta akses terhadap video edukasi
pementauan oabat TBC.

2. Melaksanakan

monitoring dan
pendampingan
terhadap
kepatuhan
minum obat TBC
melalui
pemanfaatan
Grup WhatsApp
dan video
edukasi dalam
kegiatan
Pengawasan
Minum Obat

Kunjungan ke
rumah pasien
(dokomentasi
berupa foto) dan
dokumen hasil
monitoring
pengawawsan
minum obat dan
edukasi pasien
TBC

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah :

Akuntabel (Melaksanakan tugas dengan
jujur, bertanggung jawab, cermat,
disiplin dan berintegritas tinggi), penulis
akan melakukan monitoring secara rutin

untuk memastikan sistem digunakan
sesuai aturan dan dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan
menggunakan keterampilan teknis dalam
memantau aktivitas pengguna serta
mendeteksi kendala yang mungkin muncul.
Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
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TBC di
Puskesmas Air
Rami.

menyesuaikan langkah monitoring dengan
kondisi yang dinamis agar Pengawasan
berjalan efektif.

Kolaboratif  (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), penulis akan melibatkan
pegawai di masing-masing bidang untuk
melaporkan kendala atau kebutuhan
perbaikan.

3.Melaksanakan
evaluasi
efektivitas
metode melalui
perbandingan
kondisi sebelum
dan sesudah
penggunaan
Grup WhatsApp
dan video
edukasi dalam
Pengawasan
minum obat
TBC, mencakup
tingkat
kepatuhan
pasien dan

Laporan evaluasi

kepatuahn
minum obat,
Tangkap layar
mengirimkan link
kuosioner  pre-
test dan post-
test, serta Hasil
Rekapitulasi
kuesioner  prre

test dan post-test

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan melakukan evaluasi
secara rutin untuk memastikan sistem
digunakan sesuai aturan dan dapat
dipertanggungjawabkan. Kompeten
(Melaksanakan tugas dengan kualitas
terbaik), penulis akan menggunakan
keterampilan teknis dalam memantau
aktivitas pengguna serta mendeteksi
kendala yang mungkin muncul. Adaptif
(Cepat menyesuaikan diri menghadapi
perubahan), penulis akan menyesuaikan
langkah evaluasi dengan kondisi yang
dinamis agar Pengawasan berjalan efektif.
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kelancaran
komunikasi
antara petugas
dan pasien

Kolaboratif = (Memberi kesempatan
kepada berbagai pihak untuk
berkontribusi), penulis akan melibatkan
pegawai di masing-masing bidang untuk
melaporkan kendala atau kebutuhan
perbaikan.

Penyusunan Laporan
Pelaksanaan Aktulisasi
Optimalisasi Pengawasan

minum obat dan edukasi
pasien TBC

. Menyusun draf

laporan
pelaksanaan
aktulisasi
optimalisasi
pengawasan
minum obat dan
edukasi pasien
TBC secara
komprehensi

Draf laporan
akhir optimalisasi
pengawasan
minum obat dan
edukasi pasien
TBC

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan menyusun laporan
sesuai dengan data, tahapan, dan hasil
kegiatan yang sebenarnya agar dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan menuliskan

laporan dengan sistematis, runtut dan
sesuai kaidah penulisan laporan
kedinasan.

Loyal (Menjaga nama baik sesama ASN,
pimpinan instansi dan negara), penulis
akan menyusun laporan sebagai bentuk
tanggung jawab dalam  mendukung
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program  pengembangan  kompetensi
CPNS di instansi.

Adaptif (Cepat menyesuaikan diri
menghadapi perubahan), penulis akan
menyesuaikan format dan isi laporan
dengan arahan lembaga penyelenggara
pelatihan maupun kebutuhan organisasi.

. Melaksanaan

konsultasi akhir
dengan mentor
terkait laporan
pelaksanan
aktulisasi
optimalisasi
pengawasan
minum obat dan
edukasi pasien
TBC

Foto dokumtasi
Konsul Laporan
Akhir dan
Catatan Hasil
Konsultasi Final

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis t akan
mendokumentasikan hasil konsultasi akhir
dan memastikan laporan sah sebagai bukti

pertanggungjawaban.
Kompeten (Melaksanakan tugas dengan
kualitas terbaik), penulis akan

menindaklanjuti masukan mentor dengan
melakukan perbaikan yang tepat dan
cepat.

Harmonis (Membangun lingkungan
kerja yang kondusif), penulis akan
menjalin komunikasi yang baik dengan
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mentor dalam suasana penuh rasa hormat
dan saling menghargai.

Loyal (Memegang teguh ideologi
Pancasila, Undang undang Dasar
Negara Republik Indonesia tahun 1945,
setia kepada NKRI serta pemerintahan
yang sah), penulis akan mematuhi arahan
mentor serta prosedur laporan aktulisasi.
Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), penulis akan menerima masukan
dari mentor untuk penyempurnaan laporan
agar lebih berkualitas.

3. Meminta
persetujuan
laporan
pelaksanaan
aktualisasi
kepada mentor

Lembar
persetujuan
laporan
pelaksanaan
aktualisasi

Keterkaitan dengan agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel (Melaksanakan tugas
dengan jujur, bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan berintegritas
tinggi), penulis akan memastikan laporan
sah sebagai bukti pertanggungjawaban.
Harmonis (Membangun lingkungan
kerja yang kondusif), penulis telah
menjalin komunikasi yang baik dengan
mentor dalam suasana penuh rasa hormat
dan saling menghargai.
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Loyal (Memegang teguh ideologi
Pancasila, Undang undang Dasar
Negara Republik Indonesia tahun 1945,
setia kepada NKRI serta pemerintahan
yang sah), penulis akan mematuhi arahan
arahan dalam pengesahan laporan
aktulisasi.

Kolaboratif (Terbuka dalam bekerja
sama untuk menghasilkan nilai
tambah), penulis akan  menerima
persetujuan laporan final dari mentor untuk
pengumpulam dan kelengkapan laporan




BAB IV
CAPAIAN PELAKSANAAN AKTULISASI

A. Matriks Jadwal Pelaksanaan Aktualisasi
Matriks jadwal pelaksanaan kegiatan aktualisasi yang
dilaksanakan pada masa adalah sebagai berikut :

Tabel 4. 1 Matriks Jadwal Kegiatan

No. Kegiatan Oktober November

m |V 1 jymnjpmpiv v

Konsultasi kegiatan

1. | Pengawasan minum obat
TBC di Puskesmas Air
Rami.

Pembuatan metode
Pengawasan minum obat
2. | TBC melalui Grup
WhatsApp dan Video
Edukasi.

Pelaksanaan uji coba dan
penyempurnaan metode
3. | Pengawasan minum obat
TBC di puskesmas Air
Rami.

Pelaksanaan implementasi
dan evaluasi metode

4. | Pengawasan minum obat
pasien di puskesmas Air
Rami.

5. | Penyusunan Laporan
Optimalisasi Pengawasan
minum obat dan edukasi
pasien TBC
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. Matriks Pelaksanaan Aktualisasi

Unit Kerja

: Puskesmas Air Rami

Identifikasi Isu

: 1. Belum optimalnya Pengawasan Minum Obat dan Edukasi pasien TBC di
Puskesmas Air Rami.

2. Belum Optimalnya Penataan dan pengelolaan Klaster (ILP) Di Puskesmas Air
Rami.

3. Belum optimalnya pengarsiapan dokumentasi kegiatan program kesehatan di
Puskesmas Air Rami

Isu Yang Diangkat

: Belum optimalnya Pengawasan minum obat dan edukais pasien TBC di Puskesmas
Air Rami.

Gagasan
Pemecahan Isu

: “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan Edukasi Pasien TBC Melalui Grup
WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC’ dan Video Edukasi di Puskesmas Air Rami.”
Gagasan Tersebut Terkait Dengan Materi Pembelajaran Agenda |l Manajemen ASN
dan SMART ASN
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N Kegiatan Tahapan Kegiatan | Output / Ketertarikan Stakeho | Potensi | Solusi Keterangan
o Hasil substansi mata Ider Konflik | Konflik
pelatihan BerAKHLAK | Terkait YA/
TIDAK
1 2 3 4 5 6 7 8 9
1 | Konsultasi 1. Membuat surat Surat Keterkaitan dengan a. Tata Tidak Penguatan nilai
kegiatan persetujuan Persetujua | agenda BERAKHLAK Usaha BerAKHLAK di
Pengawasan pelaksanaan n Mentor adalah : Akuntabel b. Mento Puskesmas Air
minum obat aktualisasi dan (Melaksanakan tugas r PP,
TBC di dokument | dengan jujur, c. Pj Rami diwujudkan
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Puskesmas Air
Rami.

asi berupa
foto

bertanggung jawab,
cermat disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah menyusun
surat persetujuan
sesuai aturan sebagai
bentuk tanggung jawab
administrasi.

Loyal (memegang
teguh ideologi
Pancasila, Undang-
undang Dasar Negara
Republik Indonesia
Tahun 1945, setia
kepada NKRI serta
pemerintahan yang
sah), Penulis telah
mematuhi prosedur
kedinasan dan
mendahulukan
kepentingan instansi.
Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), Penulis telah
menunjukkan
kemampuan dalam tata
naskah unit kerja

progra
m
PMO
d. Pesert
a
latsar

dengan

nilai Akuntabel
terlihat dari
penyusunan
dokumen dan
analisis berbasis
data, Loyal
tercermin dari
kepatuhan pada
prosedur
organisasi,

dan Kompeten
diwujudkan
melalui
peningkatan
keterampilan
digital pegawai.
Nilai Harmonis
dan Kolaboratif
tampak dalam kerja
sama dengan
mentor maupun
antarpegawai,
sementara. Adaptif
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dengan format yang
benar.

. Melaksanakan
konsultasi
dengan mentor
terkait metode
konsep Grup
whatsapp dan
materi video
edukasi di
Puskesmas Air
Rami.

Lembar
konsultasi
yang berisi
catatan
hasil
konsultasi
dan
dokument
asi

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja yang
kondusif), penulis
telah membangun
komunikasi yang baik
dan penuh rasa hormat
dengan mentor.
Kolaboratif (Terbuka
dalam bekerja sama
untuk menghasilkan
nilai tambah), penulis
telah mengutamakan
kerja sama dengan
mentor untuk
memperkaya gagasan.
Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menerima
masukan dan saran
dengan terbuka untuk
memperbaiki rencana

terwujud melalui
pemanfaatan
teknologi digital
untuk menjawab
kebutuhan
organisasi. Selain
itu, nilai
Berorientasi
Pelayanan
dikuatkan dengan
terciptanya sistem
administrasi yang
lebih cepat, efisien,
dan transparan.
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yang telah disusun.
Loyal (Menjaga nama
baik sesama ASN,
pimpinan instansi
dan Negara), penulis
telah menghormati
arahan mentor
sebagai pembimbing
dalam proses
aktualisasi.
Akuntabel
(Melaksanakan
tugas dengan

jujur,

bertanggung

jawab, cermat,
disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
mendokumentasikan
hasil konsultasi dengan
baik agar bisa

dipertanggungjawabkan.

3. Melaksanakan Data Keterkaitan dengan
konsultasi pasien agenda BERAKHLAK
dengan pj dalam adalah :Berorientasi
program terkait | masa Pelayanan
data pasien pengobata | (Melakukan perbaikan
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dalam
pembentukan
Grup WhatApps
dan Video
edukasi
Pengawasan
minum obat
TBC di
Puskesmas Air
Rami

n TBC dan
dokument
asi

tiada henti), penulis
telah memastikan data
pasien dalam pembuatan
Grup WhatApps dan
video edukasi
Pengawasan minum
obat TBC.bertujuan
untuk menngkatkan
kualitas pelayanan
publik. Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
mengumpulkan data
pasien dalam program
PMO,

sehingga dapat
dipertanggungjawabkan.
Kolaboratif (Memberi
kesempatan kepada
berbagai pihak untuk
Berkontribusi), penulis
telah melibatkan Pj
program PMO dalam
kelangkapan data
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pasien sehingga
pembuatan Grup
WhatApps dan video
edukasi Pengawasan
minum obat TBC sesuai
kebutuhan agar

hasilnya lebih
menyeluruh.
Pembuatan . Membentuk Tangkapa | Keterkaitan dengan a. Ment Tidak Penguatan nilai
sistem Grup WhatsApp | n layar agenda BERAKHLAK or BerAKHLAK di
Pgngawabsatn khusus untuk c&s;i ﬁ\rup Iza;d(;ﬂah :Berorientasi b. Pj Puskesmas Air
minum oba pengawasan atApps elayanan progr Co
TBC melalui pasien TBC “‘Sahabat (Memahami dan am Rami dlngu.dkan
Grup WhatsApp yang sedang Sehat memenuhi kebutuhan | c. Pese denga_n N|Ia|_
dan Video menjalani TBC” Masyarakat), penulis rta Berorientasi
Edukasi. pengobatan, telah memastikan fitur Latsa Pelayanan
sebagai sarana Grup WhatApps r tampak dari
komunikasi “‘Sahabat Sehat TBC” upaya
antara petugas yang dibuat mempantu mempermudah
kesehatan, petugas dan pasien tauan obat
pasien, dan patuh minum obat TBC peman
PMO (Pengawas sehingga penyampaian dengan
Menelan Obat). informasi dengan pemanfaatan

kaliamat yang sopan
dan ramah.
Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,

digital, Akuntabel
dari pembuatan
Grup WhatApps
“‘Sahabat Sehat
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bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah membuat
Grup WhatApps
‘Sahabat Sehat TBC”
yang dibuat membantu
petugas dan pasien
patuh minum obat TBC
sehingga setiap bagian
dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
membuat Grup
WhatApps “Sahabat
Sehat TBC” agar
mudah dipahami dan
digunakan oleh petugas
kesehatan, PMO
(Pengawas Minum
Obat), serta pasien
TBC. Grup ini berfungsi
sebagai sarana
komunikasi dan
koordinasi yang efektif

TBC” untuk
pemantauan
minum obat TBC
dapat
dipertanggungjaw
abkan, serta
Kompeten dari
peningkatan
keterampilan
pegawai dalam
menggunakan
metode secara
digital. Selain itu,
nilai Loyal
tercermin dari

dedikasi dalam
mendukung program
pemantauan minum
oabat TBC, Adaptif
dari penerapan
teknologi digital
sesuai
perkembangan
zaman, dan
Kolaboratif melalui
kerja sama
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dalam Pengawasan
minum obat.
Kolaboratif
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
meminta saran pada
petugas dan mentor
memasukan pasien
atau keluarga pasien
untuk bergabung
dengan Grup WhatApp
disusun benar-benar
sesuai

dengan kebutuhan
kerja. Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menerima
masukan dan saran
dengan terbuka untuk
memperbaiki
pembuatan Grup
WhatApps yang telah
disusun.

Loyal (Menjaga
nama baik sesama

antarpegawai dalam
menciptakan
metode yang
terintegrasi dan
efisien.
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ASN,

pimpinan instansi dan
Negara), penulis telah
menghormati arahan
mentor sebagai
pembimbing dalam
proses pembuatan
Grup WhatApps.

2. Membuat video
edukasi sebagai
alat bantu
pengertian akan
pentingnya
minum obat TBC
secara teratur,
makanan yang
dianjurkan pada
pasien TBC dan
Efek samping
dan
penaganannya .

File atau
link video
edukasi
tentang
pentingny
a minum
obat TBC
secara
teratur,
makanan
yang
dianjurkan
pada
pasien
TBC dan
Efek
samping
dan
penagana
nnya.

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah :

Berorientasi
Pelayanan
(Memahami dan
memenuhi kebutuhan
Masyarakat), penulis
telah video edukasi
yang dibuat membantu
petugas dan pasien
patuh minum obat TBC
sehingga penyampaian
informasi dengan
kaliamat yang sopan
dan ramah. Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
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berintegritas tinggi),
penulis telah membuat
video edukasi yang
dibuat membantu
petugas dan pasien
patuh minum obat TBC
sehingga setiap bagian
dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
membuat video edukasi
agar mudah dipahami
dan digunakan oleh
petugas kesehatan,
PMO serta pasien TBC.
Video edukasi ini
berfungsi sebagai
penyuluhan akan
pentinynya patuh
minum obat TBC rutin.
Kolaboratif
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
meminta saran pada
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petugas dan mentor
pada video edukasi
yang dibuat sudah
benar-benar sesuai
dengan kebutuhan.
Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menerima
masukan dan saran
dengan terbuka untuk
memperbaiki
pembuatan video
edukasi yang telah
disusun.

Loyal (Menjaga
nama baik sesama
ASN,

pimpinan instansi dan
Negara), penulis telah
menghormati arahan
mentor sebagai
pembimbing dalam
proses pembuatan
video edukasi

3. Mengintegrasika
n Grup

Tangkapa
n layar

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
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WhatsApp
dengan video
edukasi
sehingga pasien
dapat dengan
mudah
mengakses
materi edukatif
dan berinteraksi
dengan petugas
dalam satu
platform
pemantauan.

dari Grup
WhatApp
dengan
mengirimk
an link
video
edukasi

adalah :
Berorientasi
Pelayanan
(Memahami dan
memenuhi
kebutuhan
Masyarakat),
penulis telah
menjamin bahwa
integrasi ini
mempercepat akses
mempermudah
petugas dalam
memberikan edukasi
melalui video yang di
kirim ke Grup WhatApp
sehinga meningktnya
pelayanan kesehatan.
Kompeten
(Meningkatkan
kompetensi diri
untuk menjawab
tantangan yang
selalu berubah),
penulis telah
menggunakan
keterampilan teknis
untuk memastikan
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video yang di kirim ke
Grup WhatApp dapat
berjalan dengan baik
tanpa hambatan.
Loyal (Menjaga
nama baik sesama
ASN,

pimpinan instansi
dan negara), penulis
telah
mengembangkan
sistem ini untuk
mendukung
pencapaian tujuan
organisasi sesuai visi
dan misi unit kerja
Puskesmas Air Rami.
Adaptif (Terus
berinovasi dan
mengembangkan
kreativitas), penulis
telah
mengintegrasikan
video yang di kirim ke
Grup WhatApp
sebagai bentuk
penerapan teknologi
baru yang efisien.
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. Membuat
kuesioner pre-
test dan post-
test
mengunakan
google from
guna mengukur
pemahaman
pasien terhadap
video edukasi
yang dibagikan
melalui Grup
WhatsAp.

Tangkapa
n layar
google
from dan
link google
from

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah :

Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah membuat
kuesioner pre-test dan
post-test mengunakan
google from untuk
membantu petugas
mengetahui
pemahaman video
yang dikirim melalaui
Wa Grup sehingga
setiap bagian dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
membuat kuesioner
pre-test dan post-test
mengunakan google
from untuk membantu
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petugas mengetahui
pemahaman video
yang dikirim melalaui
Wa Grup. Kolaboratif
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
meminta saran pada
petugas dan mentor
pada kuesioner pre-
test dan post-test
mengunakan google
from yang dibuat sudah
benar-benar sesuai
dengan kebutuhan.
Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menerima
masukan dan saran
dengan terbuka untuk
memperbaiki
pembuatan kuesioner
pre-test dan post-test
mengunakan google
from yang telah
disusun.
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Loyal (Menjaga

nama baik sesama
ASN,

pimpinan instansi dan
Negara), penulis telah
menghormati arahan
mentor sebagai
pembimbing dalam
proses pembuatan
kuesioner pre-test dan
post-test mengunakan

google from.
Pelaksanaan uji . Melaksanakan | Tangkapa | Keterkaitan dengan . Mento Tidak Penguatan nilai
coba dan uji coba internal | n layar agenda BERAKHLAK r BerAKHLAK di
penyempurnaan terhadap Grup adalah : Akuntebel . Pj Puskesmas Air
metode metode What§App (Melaks?n_akan tugas Progr Rami diwujudkan
Pengawasan Pengawasan dan video | dengan jujur, am .
minum obat dan minum obat bertanggung jawab, . Pega m.elglw
edukasi TBC berbasis cermat, disiplin dan wai Nilai Akuntabel
pasienTBC di Grup WhatsApp berintegritas tinggi), lain terlihat dari
puskesmas Air dan video penulis telah . Pesert pengujian metode
Rami. edukasi yang memastikan metode a secara cermat

telah dirancang. Pengawasan minum latsar sebelum
obat TBC berbasis diteraokan
Grup WhatsApp dan pran,
Berorientasi

video edukasi dapat
dipertanggungjawabka
n. Kompeten

Pelayanan dari




75

(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
mengunggah video
edukasi ke Gruop
WhatApp atau media
sosial kategori agar
tertata dengan baik.
Loyal (Memegang
teguh ideologi
Pancasila,

Undang undang
Dasar Negara
Republik Indonesia
tahun 1945,

setia kepada NKRI
serta pemerintahan
yang sah), penulis
telah menempatkan
kepentingan instansi
dengan memastikan
seluruh data patugas
dan pasien benar di
Grup WhatsApp.
Kolaboratif (Memberi
kesempatan kepada
berbagai pihak untuk
berkontribusi),

upaya
memastikan
metode berfungsi
optimal untuk
pelayanan
kesehatan, dan
Kompeten dari
peningkatan
kemampuan
pegawai dalam
evaluasi teknis.
Selain itu, nilai
Adaptif
tercermin dari
penyesuaian
metode
berdasarkan
masukan, dan
Kolaboratif dari
kerja sama
antarpegawai
dan pasien
dalam
penyempurnaan
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penulis telah bekerja
sama dengan petugas
agar pengisian
informasi pengingat
minum obat TBC
terekam secara digital
sehingga lengkap dan
valid.

. Melakukan

revisi terhadap
metode
berdasarkan
hasil uji coba
masukan dari
mentor dan Pj
Program TBC
untuk
penyempurnaan
metode
pemantauan.

Dokumen
hasil uji
coba

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah mencatat
setiap temuan dari uji
coba sebagai dasar
perbaikan lebih lanjut.
Kompeten
(Meningkatkan
kompetensi diri untuk
menjawab tantangan
yang selalu berubah),
penulis telah menguiji
metode dengan
menggunakan

metode,
sehingga
mendukung
terciptanya
organisasi yang
efisien, modern,
dan profesional.
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keterampilan teknis
agar kelemahan dapat
ditemukan lebih awal.
Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja
yang kondusif),
penulis telah
menciptakan suasana
kerja sama yang saling
mendukung selama
pelaksanaan uji coba
internal.

Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menyesuaikan
diri dengan berbagai
kondisi teknis yang
muncul saat uji coba.
Kolaboratif (Terbuka
dalam bekerja sama
untuk menghasilkan
nilai tambah), penulis
telah melibatkan
pegawai dari berbagai
bidang untuk
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memastikan sistem
berjalan sesuai
kebutuhan bersama.

3. Melaporkan hasil
uji coba dengan
mentor

Foto
konsultasi
dan
penyaraha
n
dokumen
uji coba
dengan
mentor

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja yang
kondusif), penulis
telah membangun
komunikasi yang baik
dan penuh rasa hormat
dengan mentor.
Kolaboratif (Terbuka
dalam bekerja sama
untuk menghasilkan
nilai tambah), penulis
telah mengutamakan
kerja sama dengan
mentor untuk
memperkaya hasil uji
coba. Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menerima
masukan dan saran
dengan terbuka untuk
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memperbaiki hasil uji
coba yang telah
disusun. Loyal
(Menjaga nama baik
sesama ASN,
pimpinan instansi
dan Negara), penulis
telah menghormati
arahan mentor
sebagai pembimbing
dalam proses
aktualisasi.
Akuntabel
(Melaksanakan
tugas dengan

jujur,

bertanggung

jawab, cermat,
disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
mendokumentasikan
hasil konsultasi dengan
baik agar bisa
dipertanggungjawabkan

Pelaksanaan
implementasi

1.

Melaksanakan
sosialisasi

Tangkap
layar Grup

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK

a. Ment
or

Tidak

Penguatan nilai
BerAKHLAK di
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dan evaluasi
sistem
Pengawasan
minum obat dan
edukasi pasien
di puskesmas
Air Rami.

edukasi melalui
Video kepada
pasien terkait
pentingnya
minum obat
TBC secara
rutin, makanan
yang dianjrkan
dan dihindari
serta efek
samping dan
penangannya.

WhatsApp
atau Video
edukasi

adalah :Berorientasi
Pelayanan (Amanah,
cekatan, solutif, dan
dapat

diandalkan), penulis
telah membagikan link
Grup WhatsApp serta
akses terhadap video
edukasi dapat
memahami cara kerja
dan mengaksesnya
sebelum pasien
menggunakannya
sehingga mudah dan
cepat dalam
mendukung pelayanan
publik.

Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja
yang kondusif),
penulis telah
menyampaikan
informasi penggunaan
Grup WhatsApp serta
akses terhadap video
edukasi cara yang
sopan dan jelas,

. Pj

progr
am
PMO

. Pese

rta
Latsa

. Pasie

Puskesmas Air
Rami diwujudkan
dengan

Nilai Kompeten
terlinat dari
peningkatan
keterampilan
pegawai dalam
penggunaan
teknologi digital,
Berorientasi
Pelayanan dari
upaya
memastikan
metode
mendukung
pelayanan
kesehatan yang
lebih efektif, dan
Akuntabel dari
monitoring serta
evaluasi yang
menjadi dasar
pertanggungjawab
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sehingga
memudahkan
komunikasi dengan
seluruh pegawai.
Loyal (Menjaga nama
baik sesama ASN,
pimpinan instansi
dan negara), penulis
telah menunjukkan
komitmen untuk
mendukung
implementasi metode
sesuai arahan
pimpinan dan
kebutuhan instansi.
Kolaboratif (Memberi
kesempatan kepada
berbagai pihak untuk
berkontribusi),
penulis telah
mendorong seluruh
petugas untuk aktif
menggunakan
penggunaan Grup
WhatsApp serta akses
terhadap video edukasi
pementauan oabat
TBC.

an. Selain itu, nilai
Adaptif tercermin
dari penyesuaian
metode
berdasarkan hasil
evaluasi dan

Kolaboratif dari
kerja sama
antarpegawai dalam
sosialisasi dan
monitoring, evaluasi
sehingga
mendukung
terciptanya
organisasi yang
profesional, efisien,
dan modern.
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2. Melaksanakan

monitoring dan
pendampingan
terhadap
kepatuhan
minum obat
TBC melalui
pemanfaatan
Grup
WhatsApp dan
video edukasi
dalam kegiatan
Pengawasan
Minum Obat
TBC di
Puskesmas Air
Rami.

Kunjungan
ke rumah
pasien
(dokoment
asi berupa
foto) dan
dokumen
hasil
monitoring
pengawaws
an minum
obat dan
edukasi
pasien TBC

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah :

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
melakukan monitoring
secara rutin untuk
memastikan sistem
digunakan sesuai
aturan dan dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
menggunakan
keterampilan teknis
dalam memantau
aktivitas pengguna
serta mendeteksi
kendala yang mungkin
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muncul. Adaptif
(Cepat menyesuaikan
diri menghadapi
perubahan), penulis
telah menyesuaikan
langkah monitoring
dengan kondisi yang
dinamis agar
Pengawasan berjalan
efektif. Kolaboratif
(Memberi kesempatan
kepada berbagai
pihak untuk
berkontribusi), penulis
telah melibatkan
pegawai di masing-
masing bidang untuk
melaporkan kendala
atau kebutuhan

perbaikan.
3.Melaksanakan Laporan Keterkaitan dengan
evaluasi evaluasi agenda BERAKHLAK
efektivitas kepatuahn adalah : Akuntabel
metode melalui . (Melaksanakan tugas
; minum -
perbandingan dengan jujur,
kondisi sebelum obat, bertanggung jawab,
dan sesudah Tangkap cermat, disiplin dan
penggunaan layar berintegritas tinggi),
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Grup WhatsApp
dan video
edukasi dalam
Pengawasan
minum obat TBC,
mencakup tingkat
kepatuhan pasien
dan kelancaran
komunikasi
antara petugas
dan pasien

mengirimk
an link
kuosioner
pre-test
dan post-
test, serta
Hasil
Rekapitula
Si
kuesioner
prre test
dan post-
test

penulis telah
melakukan evaluasi
secara rutin untuk
memastikan sistem
digunakan sesuai
aturan dan dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
menggunakan
keterampilan teknis
dalam memantau
aktivitas pengguna
serta mendeteksi
kendala yang mungkin
muncul. Adaptif
(Cepat menyesuaikan
diri menghadapi
perubahan), penulis
telah menyesuaikan
langkah evaluasi
dengan kondisi yang
dinamis agar
Pengawasan berjalan
efektif. Kolaboratif
(Memberi kesempatan
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kepada berbagai
pihak untuk
berkontribusi), penulis
telah melibatkan
pegawai di masing-
masing bidang untuk
melaporkan kendala
atau kebutuhan

perbaikan.

Penyusunan 1. Menyusun draf Draf Keterkaitan dengan . Ment Tidak Penguatan nilai
Laporan laporan laporan agenda BERAKHLAK or BerAKHLAK di
Pelaksanaan pelaksanaan akhir adalah : Akuntabel . Pese Puskesmas Air
Aktulisasi aktulisasi optlmallsa (Melaksanakan tugas rta Rami diwujudkan

o AN sl .. Latsa .
Optimalisasi optimalisasi pengawas dengan jujur, r Nilai Akuntabel
Pengawasan pengawasan an minum | bertanggung jawab, Pasie terlihat dari
minum obat dan minum obat dan | obat dan cermat, disiplin dan n penyusunan
edukasi pasien edukasi pasien edukasi berintegritas tinggi), laporan,
TBC TBC secara pasien penulis telah menyusun konsultasi akhir

komprehensi TBC laporan sesuai dengan dan

data, tahapan, dan
hasil kegiatan yang
sebenarnya agar dapat
dipertanggungjawabkan
. Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas

pengesahan dari
menotr sebagai
bentuk
pertanggungjaw
aban,
Kompeten dari
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terbaik), penulis telah
menuliskan laporan
dengan sistematis,
runtut dan sesuai
kaidah penulisan
laporan kedinasan.
Loyal (Menjaga nama
baik sesama ASN,
pimpinan instansi dan
negara), penulis telah
menyusun laporan
sebagai bentuk
tanggung jawab dalam
mendukung program
pengembangan
kompetensi CPNS di
instansi.Adaptif (Cepat
menyesuaikan diri
menghadapi
perubahan), penulis
telah menyesuaikan
format dan

isi laporan dengan
arahan lembaga
penyelenggara

kemampuan
pegawai
menyusun
laporan, konsultasi
akhir dan
pengesahan yang
jelas dan
berkualitas, serta
Berorientasi
Pelayanan karena
laporan
memudahkan
pengambilan
keputusan untuk
mendukung
pelayanan publik.
Selain itu, nilai
Kolaboratif dan
Adaptif tercermin
dari interaksi
dengan mentor
dan penyesuaian
laporan
berdasarkan
masukan,
konsultasi laporan
akhir dan meminta
pengesahan
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pelatihan maupun
kebutuhan organisasi.

. Melaksanaan
konsultasi akhir
dengan mentor
terkait laporan
pelaksanan
aktulisasi
optimalisasi
pengawasan
minum obat dan
edukasi pasien
TBC

Foto
dokumtasi
Konsul
Laporan
Akhir dan
Catatan
Hasil
Konsultasi
Final

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
mendokumentasikan
hasil konsultasi akhir
dan memastikan
laporan sah sebagai
bukti
pertanggungjawaban.
Kompeten
(Melaksanakan tugas
dengan kualitas
terbaik), penulis telah
menindaklanjuti
masukan mentor
dengan melakukan

setalah disetujui
laporan akhir,
sehingga kegiatan
ini mendukung
terciptanya
pegawai yang
profesional dan
organisasi yang
transparan serta
tertib.
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perbaikan yang tepat
dan cepat. Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja yang
kondusif), penulis
telah menjalin
komunikasi yang baik
dengan mentor dalam
suasana penuh rasa
hormat dan saling
menghargai. Loyal
(Memegang teguh
ideologi Pancasila,
Undang undang
Dasar Negara
Republik Indonesia
tahun 1945, setia
kepada NKRI serta
pemerintahan yang
sah), penulis telah
mematuhi arahan
mentor serta prosedur
laporan aktulisasi.
Kolaboratif (Terbuka
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dalam bekerja sama
untuk menghasilkan
nilai tambah), penulis
telah menerima
masukan dari mentor
untuk penyempurnaan
laporan

agar lebih berkualitas.

3. Meminta
persetujuan
laporan
pelaksanaan
aktualisasi
kepada mentor

Lembar
persetujua
n laporan
pelaksana
an
aktualisasi

Keterkaitan dengan
agenda BERAKHLAK
adalah : Akuntabel
(Melaksanakan tugas
dengan jujur,
bertanggung jawab,
cermat, disiplin dan
berintegritas tinggi),
penulis telah
memastikan laporan
sah sebagai bukti
pertanggungjawaban.
Harmonis
(Membangun
lingkungan kerja yang
kondusif), penulis
telah menjalin
komunikasi yang baik
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dengan mentor dalam
suasana penuh rasa
hormat dan saling
menghargai. Loyal
(Memegang teguh
ideologi Pancasila,
Undang undang
Dasar Negara
Republik Indonesia
tahun 1945, setia
kepada NKRI serta
pemerintahan yang
sah), penulis telah
mematuhi arahan
arahan dalam
pengesahan laporan
aktulisasi. Kolaboratif
(Terbuka dalam
bekerja sama untuk
menghasilkan nilai
tambah), penulis telah
menerima persetujuan
laporan final dari
mentor untuk
pengumpulam dan
kelengkapan laporan




C. Matriks Rekapitulias Pelaksanaan Habituasi Nilai-Nilai Dasar ASN (BerAKHLAK)

Sebagai upaya mengintegrasikan nilai-nilai BerAKHLAK dalam setiap kegiatan, dibuatlah matrik rekapitulasi
rencana habituasi yang berfungsi sebagai panduan pemantauan pelaksanaan nilai-nilai tersebut. Melalui matrik ini
dapat terlihat keterhubungan antara mata pelatihan, kegiatan habituasi yang dilakukan, serta pencapaian aktualisasi
pada masing-masing nilai BerAKHLAK. Dengan demikian, tabel berikut menjadi gambaran sejauh mana nilai-nilai
dasar ASN telah diimplementasikan secara nyata selama masa habituasi.

Tabel 4. 2 Rekapitulasi Nilai BerAKHLAK

Kegiatan Jumlah
No Mata Pelatihan Aktualisasi
per Mata
Pelatihan
Ke-1 Ke-2 Ke-3 Ke-4 Ke-5
Rencana | Realisasi [Rencana | Realisasi | Rencana| Realisasi | Rencana | Realisasi | Rencana|Realisasi|Rencana| Realisasi
1. | Berorientasi Pelayanan 1 1 3 3 0 0 1 1 0 0 5 5
2. | Akuntabel 3 3 3 3 3 2 2 3 3 14 13
3. | Kompeten 1 1 4 4 2 2 2 2 2 2 11 10
4. | Harmonis 1 1 0 0 2 2 1 1 2 2 6 6
5. | Loyal 2 2 4 4 2 2 1 1 3 3 11 10
6. | Adaptif 1 1 4 4 2 2 2 2 1 1 10 9
7. | Kolaboratif 2 2 3 3 3 3 3 3 2 2 13 12
Jumlah Mata Pelatihan yang| 11 11 18 18 14 14 12 12 13 13 71 71
Diaktualisasikan per
Kegiatan
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D. Capaian Penyelesaian Core Isu

Kondisi Isu

Sebelum Aktualisasi

Setelah Aktualisasi

Sebelum dilaksanakannya kegiatan

aktualisasi optimalisasi
Pengawasan Minum Obat dan
Edukasi Pasien TBC melalui

pemanfaatan Grup WhatsApp dan
video edukasi di Puskesmas Air
Rami, kondisi yang terjadi di tempat
kerja antara lain:
a. Pengawasan terhadap
kepatuhan minum obat pasien
TBC belum berjalan secara
optimal dan belum terstruktur,
sehingga pemantauan masih
mengandalkan

kunjungan

langsung yang terbatas oleh

waktu, jarak, dan jumlah
petugas kesehatan.
b. Belum tersedianya media

edukasi berbasis digital yang
dapat diakses secara mudah

dan berkelanjutan oleh pasien

Setelah dilaksanakannya kegiatan

aktualisasi optimalisasi
Pengawasan Minum Obat dan
Edukasi Pasien TBC melalui

pemanfaatan Grup WhatsApp dan
video edukasi di Puskesmas Air

Rami, kondisi yang terjadi saat ini

antara lain:

a. Telah tersedianya sarana
pengawasan minum obat
pasien TBC secara daring

melalui Grup WhatsApp yang
dapat digunakan oleh petugas
kesehatan untuk melakukan
pemantauan kepatuhan pasien

setiap hari dengan lebih cepat,

mudah, dan efisien, tanpa harus

selalu melakukan kunjungan
langsung.
b. Telah tersedianya media

edukasi berupa video edukasi

92




TBC sebagai sarana

peningkatan pemahaman
mengenai penyakit TBC, tata
cara pengobatan, serta
pentingnya minum obat secara
teratur.
Belum

adanya sarana

komunikasi daring yang efektif

dan terintegrasi antara
petugas kesehatan dengan
pasien TBC, sehingga

monitoring harian terhadap
kepatuhan minum obat belum
dapat dilakukan secara cepat
dan berkesinambungan.

. Sebagian pasien TBC masih
memiliki tingkat pemahaman

rendah tentang

yang
pentingnya kepatuhan dalam
menjalani pengobatan hingga
tuntas, termasuk risiko putus
serta

obat, kekambuhan,

potensi terjadinya resistensi

. Melalui

. Pasien

yang dapat diakses oleh pasien
TBC melalui Grup WhatsApp,
sehingga

pasien dapat

memperoleh informasi terkait

penyakit TBC, tata cara

pengobatan, pentingnya
kepatuhan minum obat, serta
pencegahan penularan secara
berulang dan berkelanjutan.

pemantauan rutin di
Grup WhatsApp, petugas dapat
dengan mudah mengetahui
status kepatuhan minum obat

pasien, baik yang patuh, kurang

patuh, maupun yang
memerlukan pendampingan
lebih lanjut, sehingga tindak

lanjut dapat dilakukan secara
lebih tepat sasaran;
TBC memperoleh
informasi dan pemahaman yang
lebih baik mengenai pentingnya

menjalani pengobatan hingga
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obat yang dapat memperburuk tuntas, sehingga menumbuhkan

kondisi kesehatan pasien. kesadaran, meningkatkan

kepatuhan minum obat serta
mengurangi risiko putus obat

selama masa pengobatan.

E. Manfaat Terselesaikannya Core Isu

1. Individu
a. Mampu menerapkan nilai-nilai BerAKHLAK dalam peran dan
kedudukan sebagai ASN di lingkungan Puskesmas Air Rami.
b. Meningkatkan kompetensi diri dalam rangka pelaksanaan
tugas yang profesional.
c. Memudahkan penulis dalam memberikan laporan ke atasan
terkait progress pekerjaan yang sedang berlangsung.
d. Lebih memahami peran pekerjaan penulis sebagai
adminitrastor kesehatan ahli pertama.
2. Unit Kerja
a. Meningkatkan peran koordinasi dan pemantauan progres
pengawasan minum obat serta edukasi pasien TBC melalui
pemanfaatan Grup WhatsApp.
b. Membantu mensukseskan program pemerintah Kabupaten

Mukomuko khususnya mengenai meningkatnya kualitas

kesehatan.

3. Stakeholder
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F. Rencana Tindak Lanjut Hasil Aktualisasi

a. Menciptakan ASN yang memiliki integritas dan profesional

yang mampu menyelengggarakan pelayanan publik yang

berkualitas bagi masyarakat

b. Meningkatkan birokrasi

penerapan nilai-nilai BerAKHLAK.

yang saling terintegrasi

Tabel 4. 3 Matriks Rencana Tindak Lanjut Hasil Aktualisasi

sebagai

No | Kegiatan Output Durasi Para pihak | Sumber | Ket
dan Terlibat Blaya
Waktu

1 Melakukan Tangkap Durasi : 2 | - PjPogram Tidak
pengawasan | layar Grup | Minggu TBC ada
minum obat | WhatsApp - Petugas biaya
pada pasien | dan Hasil | Waktu : Kesehatan
TBC melalui | Pengawasan | Desember
Grup minum obat | 2025
WhatsApp “ | TBC
Sahabat
Sehat TBC”

2 Menganalisa | Catatan Durasi : 2 | - Pj Pogram Tidak
kendala hasil Minggu TBC ada
pelaksanaan | konsultasi - Petugas biaya
kegiatan dan Waktu : Kesehatan
pemantauan | dokumentasi | Desember | - Kepala
yang terjadi 2025 Puskesmas
saat ini
sebagai
bahan
perbaikan
pengawasan
minum obat
TBC
kedepannya
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BAB V
KESIMPULAN DAN REKOMENDASI

A. Kesimpulan

1. Aktualisas/Habituasi Mata Pelatihan

a. Kegiatan ke-1

Kegiatan Konsultasi dengan mentor dan Pj Program TBC
yang dilakukan memuat nilai-nilai dasar ASN yaitu Berorientasi
Pelayanan, akuntabel, kompeten, adaptif, harmonis, loyal dan
Kolaboratif. Konsultasi ditahap awal merupakan perencanaan
sebagai pedoman untuk pelaksanaan kegiatan sehingga dapat
ditentukan tujuan yang ingin dicapai.

. Kegiatan ke-2

Pembuatan grup WhatsApp dan video edukasi serta
mengintegrasi link video ke grup whatsApp memuat nili-nili ASN
yaitu oyal, akuntabel, kolaboratif, adaptif, kompeten,
berorientasi pelayanan dan harmonis. Pembuatan grup
WhatsApp dan video edukasi serta integrasi link video ke dalam
grup WhatsApp merupakan salah satu cara inovatif dalam

meningkatkan kualitas layanan pengawasan minum obat TBC.

96



Melalui pendekatan ini, petugas dapat memastikan pasien
memperoleh informasi yang tepat, komunikasi yang lebih cepat
serta pendampingan yang lebih efektif selama masa
pengobatan.
. Kegiatan ke-3

Uji coba dan penyempurnaan metode Pengawasan minum
obat TBC memuat nilai-nilai dasar ASN yaitu berorientasi
pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, adaptif dan
kolaboratif. Uji coba dan penyempurnaan metode Pengawasan
Minum Obat TBC bertujuan untuk memastikan bahwa
mekanisme pendampingan pasien berjalan secara efektif,
efisien serta sesuai standar pelayanan yang berlaku. Melalui
tahapan ini, petugas dapat mengidentifikasi kendala,
mengevaluasi kebutuhan pasien serta menyesuaikan strategi
edukasi dan pemantauan agar lebih tepat sasaran.
. Kegiatan ke-4

Sosialisai, monitoring dan evaluasi pengawasan minum
obat TBC memuat nilai-nilai dasar ASN vyaitu berorientasi
pelayanan, akuntabel, kompeten, harmonis, adaptif dan
kolaboratif. Sosialisai, monitoring dan evaluasi pengawasan
minum obat TBC dijadikan sarana untuk memberikan informasi
kepada pasien, keluarga, serta petugas terkait mengenai

pentingnya kepatuhan pengobatan, tata cara pemantauan yang
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benar, serta mekanisme pelaporan yang harus dilakukan
selama proses terapi. Melalui kegiatan ini, seluruh pihak dapat
memahami  peran masing-masing dalam keberhasilan
pengobatan TBC dan memastikan bahwa pelayanan yang
diberikan sesuai standar serta mudah diakses oleh pasien.
e. Kegiatan ke-5

Pembuatan Laporan memuat nilai-nilai dasar ASN yaitu
akuntabel, kompeten, adaptif, berorientasi pelayanan, loyal dan
harmonis. Pada kegiatan ini, pelaksanaan kegiatan yang telah
dilakukan perlu dibuat suatu laporan kepada atasan dan pihak
terkait agar menjadi catatan dalam membuat keputusan dan

kebijakan.

2. Aktualisas/Habituasi Mata Pelatihan

Gagasan kreatif penyelesaian core isu pada kegiatan ini
adalah “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan Edukasi Pasien
TBC Melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC’' dan Video
Edukasi di Puskesmas Air Rami” Untuk terwujudnya gagasan
kreatif tersebut maka kegiatan-kegiatan yang telah dilakukan pada
masa habituasi adalah sebagai
berikut:

a. Membuat surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi
b. Melaksanakan konsultasi dengan mentor

c. Melaksanakan konsultasi dengan pj program
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. Membentuk Grup WhatsApp

. Membuat video edukasi yang berisi materi tentang
pentingnya kepatuhan minum obat TBC, cara minum obat
TBC dengan benar dan makanan yang boleh dan tidak
dimakan oleh pasien TBC.

. Mengintegrasikan Grup WhatsApp dengan video edukasi.

. Membuat kuesioner menggunakan link google from.

. Melaksanakan uji coba internal dan melakukan revisi
terhadap metode berdasarkan hasil uji coba.

. Melaporkan hasil uji coba kepada mentor.

. Melaksanakan sosialisasi, monitoring dan Evaluasi
pengawasan minum obat TBC melalui Grup WhatsApp.

. Menyusun draf laporan optimalisasi pengawasan minum
obat dan edukasi pasien TBC secara komprehensif.

. Pembuatan Laporan Akhir.

3. Capaian Hasil Penyelesaian Core Isu

Pelaksanaan Pengawasan Minum Obat dan Edukasi Pasien

TBC Melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC’' dan Video

Edukasi di Puskesmas Air Rami yang sudah disusun sedemikian

rupa memberikan kemudahan dalam penerapannya di instansi dan

memberikan  kemudahan dalam  pengisian serta

pengevaluasian per minggunya. Hal ini dapat dilihat dari mudahnya

pelaporan di lapangan kepada atasan dan juga pengambilan
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keputusan yang tepat terkait tindak lanjut kondisi pasien, identifikasi
hambatan selama pengobatan, serta penentuan strategi intervensi
yang lebih efektif. Melalui metode ini, petugas dapat memantau
kepatuhan minum obat secara real time, memperoleh umpan balik
cepat dari pasien serta memberikan edukasi tambahan apabila
ditemukan gejala efek samping atau masalah lainnya.

Selain itu, pemanfaatan Grup WhatsApp “Sahabat Sehat TBC”
juga terbukti meningkatkan komunikasi dua arah antara petugas
dan pasien, sehingga proses pendampingan menjadi lebih intensif,
harmonis dan berkesinambungan. Video edukasi yang disematkan
di dalam grup memudahkan pasien memahami informasi penting
tentang pengobatan, pola makan, efek samping obat, serta
langkah-langkah yang harus dilakukan jika mengalami keluhan
tertentu. Dengan demikian, inovasi ini tidak hanya menyelesaikan
core isu, tetapi juga memberikan dampak nyata terhadap

peningkatan mutu pelayanan program TBC di Puskesmas Air Rami.

B. Rekomendasi

1.

Untuk Penyelenggaraan Pelatihan

Untuk Penyelenggaraan Pelatihan yaitu Pusat Pengembangan
Sumber Daya Manusia Regional Bukittinggi telah melaksanakan
pelatihan dengan baik, diharapkan agar mempertahankan kualitas
pelatihan dan selalu mampu berinovasi sesuai perkembangan

zaman dalam menyelenggarakan pelatihan.
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2. Untuk Unit Kerja Asal Peserta
Untuk instansi diharapkan dapat menjadikan dan menerapkan
kegiatan ini sebagai solusi pemecahan permasalahan yang ada di

instansi guna meningkatkan kualitas kerja instansi.

DAFTAR PUSTAKA

Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 20 Tahun 2023 tentang
Aparatur Sipil Negara. Lembaran Negara Republik Indonesia
Tahun 2023 Nomor 153. Sekretariat Negara. Jakarta.

Surat Edaran Menteri Pendayagunaan Aparatur Negara dan Reformasi
Birokrasi Republik Indonesia Nomor 20 Tahun 2021 tentang
Implementasi Core Values dan Employer Branding Aparatur Sipil
Negara. Kementerian PANRB. Jakarta.

Lembaga Administrasi Negara Republik Indonesia (LAN). (2021). Modul
Aktualisasi dan Habituasi Nilai-Nilai Dasar ASN BerAKHLAK.
Jakarta: LAN RI.

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. (2021). Petunjuk Teknis
Penanggulangan Tuberkulosis di Fasilitas Pelayanan Kesehatan
Dasar. Direktorat Jenderal Pencegahan dan Pengendalian
Penyakit.

Kementerian Kesehatan Republik Indonesia. (2019). Permenkes Nomor
43 Tahun 2019 tentang Pusat Kesehatan Masyarakat. Jakarta:

Kementerian Kesehatan RI.

101



Peraturan Menteri Kesehatan Republik Indonesia Nomor 67 Tahun 2016
tentang Penanggulangan Tuberkulosis. Kementerian Kesehatan
Republik Indonesia. Jakarta.

Puskesmas Air Rami. (2024). Data Program Tuberkulosis Puskesmas Air
Rami Tahun 2024. Dinas Kesehatan Kabupaten Mukomuko.
Bengkulu.

Rencana Pembangunan Jangka Menengah Daerah (RPJMD) Kabupaten
Mukomuko Tahun 2021-2026. Pemerintah Kabupaten Mukomuko.

Bengkulu.

102



LAMPIRAN

Lampiran 1 Eviden Kegiatan

1. Konsultasi kegiatan Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas
Air Rami.
a. Membuat surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi
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Membuat Surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN -
PUSKESMAS AIR RAMI ?

Jalkin Poros Desa Arga Joya, Kecamatan A Ram, Kabupaten Mukomukos, Kode Fos 38764
Email: puskesmas_airrmmiZyahoo.com

SURAT PERSETUJUAN PELAKSANAAN AKTUALISASI
Nomor: 8§00.1.4.1-1234/PKM-AR/X/2025

Yang bertanda tangan di bawah imi:

Nama - Eva Kasmiwlis, S Tr. Keb

NIP 19770608 200604 2 001
PangkatGolongan  : Penata Muda Tingkat I, 11I/b
Jabatan : Plt Kepala Puskesmas Air Rami

Dengan ini menyetujui pelaksanaan kegiatan aktualisasi yang akan dilaksanakan oleh:

Nama - Annisa Nuraini, S TrKep

NIP :200104152025062005

Jabatan - Administrator Kesehatan Ahli Pertama
Unit Kena Puskesmas Air Rami

Telah menyetyjui pelaksanaan aktualisasi dalam rangka penerapan milai-nilar dasar CPNS
dengan judul “OPTIMALISASI PENGAWASAN MINUM OBAT DAN EDUKASI
PASIEN TBC MELALUI GRUP WHATSAPP ‘SAHABAT SEHAT TBC' DAN VIDIO
EDUKASI DI PUSKESMAS AIR RAMI™ Pelaksanaan Aktualisasi mulai tanggal 21|
Oktober ¢/d 28 November 2025

Demikian surat persetujuan ini dibuat untuk dapat digunakan sebagaimana mestinya.

Ditetapkan di : Air Rami

Pada Tanggal _;l}\hobcr 2025
TITr. = -

PltKepala Pusk > Air Rami

Y7 1ILb
NiP 1977065 300604 2 001

Surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi dari mentor.
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Foto Konsultasi dengan Ka.Tu tentang Format Surat Persetujuan
Pelaksanaan Aktualisasi

b. Melaksanakan konsultasi dengan mentor terkait metode konsep
Grup whatsapp dan materi video edukasi di Puskesmas Air
Rami.

23 0kt 2025 13.04.47

Arga Jaya

‘ Kecamatan Air Rami
388 / Kabupaten Mukomuko

Biskesmss M RATTDL e A Bengkulu
o g o oy Altitude:-27.0msnm

5P1 Alr Rarmy e Q) Bico Jagn Kal
0 Speed:0.7km/h

Iwan Malovlg Ainl online shoj

Gosgle y F . k Index number: 38

Foto kegiatan konsultasi bersama mentor
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Jalun Poros Desa Arga Jaya, Kecamatan Al Rami, Kabupaten Mukomuko, Kode Pos 38764

Emnil: puskesmas_airrmifiyahoo. com

LTASI KEG! LISASI

Pada hari ini, Kamis tanggal 23 Oktober 2025 telah dilaksanakan konsultasi
mengenal kegiatan tentang konsep Grup whatsspp dan materi vidio edukasi
pasien TBC yang merupakan salah satu tahap dalam rangkaian kegiatan
aktualisasi yang berjudul “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat Dan Edukasi
Pasien Tbc Melalui Grup Whatsapp Dan Vidio Edukasi Di Puskesmas Air Rami.
Adapun hasil konsultasi. Adapun hasil konsultas| Adalah sebagai berikut :

1.

Konsultasi dilakukan oleh Annisa Nuraini,S Tr.Kep selaku peserta latsar
kepada Eva Kasmiwdlis, S TrKeb selaku mentor dan kepala Puskesmas
Air Rami.

 Konsultasi dilaksanakan secara tatap muka dimulai pada pukul 13.00 WIB

sampal dengan pukul 14.00 WIB bertempat di ruang kepala Puskesmas
Air Ramil.

_ Konsultasi dimulal dengan penjelasan dari peserta pelatihan dasar

kepada mentor mengenal keglatan pelaksanaan aklualisasi.

. Konsultasi yang dilakukan oleh peserta pelatihan dasar dengan mentor

mengenal konsep Grup WhatsApp yang akan dibuat.

. Konsultasi yang dilakukan oleh peserta pelatihan dasar dengan mentor

mengenai rencana materi video untuk edukasi pasien dalam pengawasan
minum obat di Puskesmas Alr Rami.

. Mentor sekaligus kepala puskesmas Air Rami mengalakan silahkan

lanjutkan kegiatan aktualisasi, buatiah konsep grup whatsapp yang
memudahkan paslen berkomunikasi dan sebagai rimender pasien minum
obat TBC dan maleri yang dibuat dalam video menyangkul pentinya
minum obat secara rulin, makanan yang dianjurkan pada pasien TBC
dalam Pengobatan dan efek samping dan penanganannya serta
mendukung pelaksanaan kegistan aktuslisasi saya

Demikian konsultasi ini dibuat dengan sebenarnya

Lembar hasil konsultasi dan

Menlor Peserta Latsar

ek /

Eva Kasmiwilis, S, Tr.Keb Annisa Nuraini, S.Tr Kep
NIP. 19770808 200604 2 001 NIP.200104152025062005

masukan dari mentor
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c. Melaksanakan konsultasi dengan pj program terkait data pasien
dalam pembentukan Grup WhatApps dan Video edukasi
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air Rami.

25 U220

lukomuko
Bengkulu
AItitude:6] JATISTITN
Index nUMBEREY2)

Konsultasi dengan Pj Program TBC
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Jodan Peren Desa Arga Jaga, Ke Air Rom(, Kebup Kade Pos 38764
Email: .

Pada han Ini, Jurm'al tanggal 24 Oklober 2025 telah dilaksanakan konsultasi
mengenal kegiatan pengawasan minum obat dan edukas! pasien TBC yang
merupakan salah satu tahap dalam rangkaian keglatan akiualisasl yang berjudul
"Optimalisasi Pengawasan Minum Obat Dan Edukasi Pasien Tbe Melatul Grup
Whatsapp Dan Vidio Edukasi DI Puskesmas Alr Rami. Adapun hasil konsultasi.
Adapun hasll konsultasi Adalah sebagai berikut :

1. Konsultasi dilakukan oleh Annisa Nuraini S TrKep selaku peserta latsar
kepada Serf Indriani selaku P) Program PMO TBC di Puskesmas Alr
Rami.

2. Konsultas! déaksanakan secara tatap muka dimulal pada pukul 10.30 wig
sampal dengan pukul 12.00 WIB bertempat di ruang penyakit menular
Puskesmas Alr Ramil.

3. Konsultasi dimulal dengan penjelasan darl pesera pelatihan dasar
mengenai dats pasien dalam program PMO TBC.

4 Konsultesl yang dllakukan oleh peserta pelathan dasar dengan Pj
Progrma mengenai rencana untuk pembentukan grup whatswpp dan
vidoo edukasi pasion TBC.

5 Komsultasi yang dilakukan oleh peserta pelaShan dasar dengan Pj
Program mengenal rencana untuk pendampingan pasien dengan
kunjungan ke rumah pasien TBC dalam proses PMO.

8. Pj Program PMO TBC puskesmas Alr Rami mengatakan silahkan untuk
melakukan perekapan data pasien yang diperiukan, membentuk grup
whatsapp dan video edukasi, pendampingan kunjungan rumah pasien
dalam program PMO TBC dan mendukung pelaksanaan kegiatan
aklualisasi saya.

Demikian konsultasi inl dibuat dengan sebenamya

P} Program TBC Pesorta Latsar

Ns. Seri Indriani, S.K Annisa Nuraini, $.TrK
NIP. 18830111201101 2 009 NIP.200104152025062005

Lembar Konsultasi dengan mentor
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN

A8 LAES2 Arga

Email: pu

PUSKESMAS AIR RAMI

1 . i
LOEE FOS Jd 704
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DATA PASIEN TBC DALAM PENGATVASAN MINUM OBAT
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO

DINAS KESEHATAN

PUSKESMAS AIR RAMI

Jaian Foros Desa Arga Jaya, Kecamatar Air Ramd, Xabupater Mukomuko, Kode Pos 38764
Email: puskesmas_airrami@yahoo.com

>

Mazgetahui,

Penaanggurg Jawab (F)) Progran TBC
Puskesras Ax Rani

Np. 19833111201101 2002

Data pasien yang dilakukan aktualisasi
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2. Pembuatan metode Pengawasan minum obat TBC melalui Grup
WhatsApp dan Video Edukasi.
a. Membentuk Grup WhatsApp khusus untuk Pengawasan pasien
TBC yang sedang menjalani pengobatan sebagai sarana
komunikasi antara petugas kesehatan dan pasien.

1138 © ® 3 B: fawt 1

&«

~ SAHABAT SEHAT

u 1 PUSKESMAS AIR RAMI
EEEEEEEE . ny
LA R REREN]

Sahabat sehat TBC
Puskesmas Air Rami
Grup - 24 anggota

R Ce &t Q
Panggilan Video Tambah Cari

Grup “Sahabat Sehat TBC” merupakan wadah
komunikasi antara pasien TBC dan petugas
kesehatan Puskesmas Air Rami.

Tujuan grup ini adalah untuk mendukung
kelancaran pengob... Baca selengkapnya

Dibuat oleh Anda, 27/10/25 18.52

Grup WA “Sahabat Sehat TBC”
b. Membuat video edukasi yang berisi materi tentang pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang dianjurkan pada
pasien TBC dan Efek samping dan penaganannya..

Kecamatan Air Rami

Kabupaten Mukomuko:

Bengkult
Altitude:61.7msnm
Index number: 474

Foto Membuat atau mengedit vidio edukasi
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W trial F

Link : https://youtu.be/T-vMPL _z5qc
Tangkap Layar proses pembuatan video dan File atau link video edukasi
tentang pentingnya minum obat TBC secara teratur

13.03 TR =2

& Selasa
20.51

Link : https://youtu.be/z4gPaafix68
Tangkap Layar proses pembuatan video dan File atau link video edukasi
tentang makanan yang dianjurkan dan dihindari.
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https://youtu.be/T-vMPL_z5qc
https://youtu.be/z4qPaafjx68

D)
B

12.55 L .

< Selasa s
2216

Link : https://youtu.be/NZMPNEAwUw4
Tangkap Layar proses pembuatan video dan File atau link video edukasi
tentang efek samping dan penanganannya

c. Mengintegrasikan Grup WhatsApp dengan video edukasi
sehingga pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas dalam satu platform
pemantauan.

[ P oM 9 K - 8 X

Konten channel
Inspioai Vide Shens L Playlise Podewn Fromos Kolabarasi

[ “rmmosucan . woov

e IR ®usunclla ~ wae SEN
Tangkapan layar dari Grup WhatApp dan link edukasi di
deskripsi WA
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https://youtu.be/NZMPNEAwUw4

1202 €2 £ Mot

< %Y Sahabat sehat TBC... i
AN () = Q
Panggilan Video Tambah Cari

Grup “Sahabat Sehat TBC” merupakan wadah
komunikasi antara pasien TBC dan petugas
kesehatan Puskesmas Air Rami.

Tujuan grup ini adalah untuk mendukung
kelancaran pengobatan TBC, memberikan
edukasi kesehatan, serta memantau
keteraturan minum obat.

1. Link Vidio tentang pentingnya minum obat
TBC secara teratur
https:/youtu.be/T-vMPL_z5qc

2. Link Vidio makanan yang dianjurkan dan
dihindari pada pasien TBC
https:/youtu.be/z4qPaafjx68

3. Link Vidio tentang efek samping dan
penanganannya
https:/youtu.be/NZMPNEAwUw4

Dibuat oleh Anda, 27/10/25 18.52

fal Notifikasi
Semua

=) Visibilitas media

(o) Enkripsi
Pesan dan panggilan terenkripsi
secara end-to-end. Ketuk untuk info

= ()]

Tangkapan layar dari Grup WhatApp dan link edukasi di

deskripsi WA

Membuat kuesioner pre-test dan post-test mengunakan google
from guna mengukur pemahaman pasien terhadap video

A

Kecamatan Air Rafl
Kabupaten Mukomuko
Bengkulu
Altitude:57.9msnm
Speed:1.0km/h

Index number: 478

Membuat Kuesioner Pre-test dan Post-test
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Portanyoan  Jowaban @)  Sotelan

* SAHABAT SEHAT

0

L PUSKESMAS AIR RAMI i =
; ; . ®
Kuesioner Edukasi Pada Pasien TBC (Pre-test) 3
Sishkan isi formuiir ini dengan jujur den benar *
2
Nama* (O]

Alamat *

Teks jaweban panjang

1.Apakah anda mengetahui bahwa pengobatan TBC harus diminum setiap hari tanpa
terputus ?

YA

TIDAK

2. Apakah anda memahami bahwa menghentikan obat TBC sebelum waktu yang ditentukan dapat
menyebabkan penyakit kambuh atau kebal obat ?

YA

TIDAK

Pertanyaan  Jawaban  Setelan

0 _
a
T
PUSKESMAS AIR RAMI ¢
[ BN nn o]
=
=
Kuesioner Edukasi Pada Pasien TBC (Post-test) o
Silahkan isi formulir ini dengan jujur dan benar
Nama
Teks jawaban singkat
Alamat
Teks jawaban panjang
1.8etelah menonton video edukasi, Apakah anda mengetahui bahwa pengobmanlﬁg harus  *
diminum Setiap hari tanpa terputus?
YA
TIDAK
2. Setelah menonton video edukasi, Apakah anda memahami bahwa menghentikan obat TBC *
sebelum waktu yang ditentukan dapat menyebabkan penyakit kambuh atau kebal obat?
IYA
TIDAK
-

Tangkap Layar kuesioner Pre-test dan Post-Test Menggunakan
google from
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3. Pelaksanaan uji coba dan penyempurnaan metode Pengawasan
minum obat TBC di puskesmas Air Rami.
a. Melaksanakan uji coba internal terhadap metode Pengawasan
minum obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video edukasi
yang telah dirancang.

18.27 & @ B Moo Bl D
Sahabat sehat TB... . =
< Gue Nisa Iphone, Mbak L Ok ~ * 190408 B2 B anl] SN D)
www  Sahabat sehat TB... :
- % - :
') 'A ”/ 'A < Gue Nisa Iphone, Mbak L. O e
Z . Es )
dukungannya! I —
G ' T o TR )
" m ono Waalaikumsalam bu
] - — Materi dalam video sudah
1 1§ sesuai dengan pesan kunci TBC.
Sebaiknya ditambah sedikit
= ) 1 u penjelasan tentang pentingnya
d h‘] minum obat sampai tuntas agar

pesan edukatifnya lebih kuat.
Assalamu’alaikum 18.25
warahmatullahi wabarakatuh.
Bapak/ibu pegawai puskesmas Mbak Linda
Air Rami Ny Waalaikumsalam bu

520 ¥ Materi dalam video sudah sesuai dengan
Dalam rangka uji coba

pesan kunci TBC. Sebaiknya ditambah sed...
penggunaan Grup WhatsApp

“Sahabat Sehat TBC” Puskesmas Terima kasih ibu sarannya I, , akan
Air Rami, saya akan membagikan saya tambahkan 18.28 &
sebuah video singkat sebagai
bahan sosialisasi.
Kami sangat mengharapkan Walaikumsalam bu, saran dari
saran dan masukan dari Bapak/ saya sebaiknya untuk video
Ibu serta teman-teman semua dibagikan melalui link youtube
terkait isi, penyampaian, maupun sajg. agar tidal_< terlalu berat dan
tampilan video tersebut agar ke lebih mudah diakses, terutama
depannya dapat lebih baik dan bagi yang memiliki keterbatasan
bermanfaat bagi peserta lainnya. memori ponsel I, 1842
Terima kasih atas partisipasid- _,
dukungannya! ,L &2 saya akan membuat link Vidionya 2
1718 & X 2 m
Riitarima kacih Rit maciikannua |
& Ketik pesan U] = ° & Ketik pesan (0]} @@
() ()] o
19.56 40 @ B2 Hio o S GED 19.49 Al @ = e o W D
wpwe  Sahabat sehat TB... : wewe  Sahabat sehat TB... =
< Gue Nisa Iphone, Mbak L Che ~ b < Gue Nisa Iphone, Mbak L... Ok ~ b
e Diedit 19.46 = R
saya akan membuat link Vidionya
e +62 821-7621-5797 Bu,terima kasih Bu masukannya
Waalaikumsalam, video nya sudah bagus, 19.03 &
Menurut saya lebih bagus lagi untuk link
videonya nanti letakan juga di deskripsi gr... ‘

lya mbak, akan saya masukan di

Anda
deskripsi digrup ini [,

& 3 video

19.49 v

video ny sudah bagus dek .
Vidio bagus mbak, sudah sangat 4
informatif, tidak ada yang perlu di I e = ~
perbaiki vidio nya sudah bagus videonysudahibagus:del
dan konsep grup vs_/anya sudah Makasih Ayuk J,. o
pas J, ., saya setuju dengan yang
lain untuk mengirimkan link vidio 9 ~ o~
saya takutnya klau vidio langsung Waalaikumsalam, video nya
pasien atau keluarga pasien tidak sudah bagus, Menurut saya lebih
bisa membuka vidionya mbak‘L bagus lagi untuk link videonya

BT nanti letakan juga di deskripsi

grup agar pasien bisa mengakses
video kapan saja I,

Diedit 19.46
Vidio bagus mbak, sudal. sangat informaui,
tidak ada yang perlu di perbaiki vidio nya ﬂ e
sudah bagus dan konsep grup wanya suda... Waalaikumsalam, video nya sudah bagus,
lya pak, terimakasih sarannya dan Menurut saya lebih bagus lagi untuk link
masukannya pak Ji B videonya nanti letakan juga di deskripsi gr.
o5t lya mbak, akan saya masukan di

S S
= deskripsi digrup ini I e

& Ketik pesan 0] = o & Ketik pesan (0]} =] o

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC” dan vidio
berisi saran dan masukan dari pegawai Puskesmas
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Melakukan Uji Coba pada vidio edukasi dengan mentor

117



b. Melakukan revisi terhadap metode berdasarkan hasil uji coba

masukan dari mentor dan Pj Program TBC
penyempurnaan metode pemantauan.

nnnnnn

Revisi Metode Setelah Uji Coba Internal

Berdasarkan hasil uji coba internal yang melibatcan mentor, PJ program, dan

pegawal Puskesmas Air Rami  dilakukan beberapa perbaikan untuk

menyempurnakan metode permantauan minum obat TBC berbasis Grup WhatsApp

dan video edukasl. Adapun revisi yang dilakukan antara lain:

10 poin yang i minum obat TBC secara
futin, sehingga pesan inti lebih mudah dipahami dan mampu meningkatian
kesadaran pasien terhadap kepatuhan berobat.

Dokumen Hasil Uji Coba

c. Melaporkan hasil uji coba kepada mentor

, 5 Nov:2025 08.50.08

P Lt \ 152° SE

o / M INCEREY:
B | " amatan Air Rami

paten Mukomuko

Bengkulu
. Altitide:59.7msnm
e ¥ o Index number: 365

Penyerahan Dokumyen Uji Coba

xxxxx
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Surat serah teriam dokumen uji coba

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN ’ =
PUSKESMAS AIR RAMI f-

Jalan Poros Desa Arga Jaya, K Alr Rami, Kabup Mukomuko, Kode Pos 38764
Email: puskesmas_airramiZyahoo.com

LEMBAR SERAH TERIMA
Yang bertanda tangan di bawah ini ;
Nama : Eva Kasmiwilis, S.Tr.Keb
NIP : 19770608 200604 2 001
Jabatan . Kepala Puskesmas Air Rami
Unit Kerja ¢ Puskesmas Air Rami
Instansi :  Pemerintahan Kabupaten Mukomuko

Telah Menerima Dokumen Uji Coba pada pelaksanaan aktualisasi dengan
judul “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan Edukasi PasienTBC
Melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC' dan Video Edukasi di
Puskesmas Air Rami" yang diserahkan oleh :

Nama . Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

NIP :  200104152025062005

Jabatan :  Administrator Kesehatan Ahli Pertama
Unit Kerja . Puskesmas Air Rami

Instansi :  Pemerintahan Kabupaten Mukomuko

Demikian lembar serah terima ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Air Rami, 5 November 2025
Mentor,

\5, =2

Eva Ka's\l;ilwills[ls'.‘l’r.l’(’ob
NIP. 19770608 200604 2 001
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4. Pelaksanaan implementasi dan evaluasi metode Pengawasan
minum obat pasien di puskesmas Air Rami.
a. Melaksanakan sosialisasi Melaksanakan sosialisasi edukasi
melalui Video kepada pasien terkait pentingnya minum obat
TBC secara rutin, makanan yang dianjrkan dan dihindari serta
efek samping dan penangannya.

0934 Ce@e

——
&« e

i Y

Sahabat sehat TB... Ok ~

2 online

o &

1327 @1 B e 2R @

lya pak,bsk saja tidak apa2 pak Ji,

07.51 v

() puskesmas Al Rami

“AY
I/ 4
(A - (7

Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh
Bapak/ibu /I, ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang penting
minum obat TBC secara teratur
bapak/ibu 'L

Kami berharap Bapak/Ibu dapat

&

P
e

Sahabat sehat TB... .
Ok~
Aska Bm Pasien Tbc, Efri...

m“" “_
Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh
Bapak/ibu l ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang penting
minum obat TBC secara teratur
bapak/ibu I,

Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.

jika vidio tidak bisa di buka bisa
buka link ini bapak ibu [, .
https://youtu.be/T-vMPL_z5qc

meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.

jika vidio tidak bisa di buka bisa
buka link ini bapak ibu 'L ~

https://youtu.be/T-vMP...

09.29 VW
@ Tn.A Pasien Tbc
Maksih bu .,

‘e

@ Ketik pesan

an

«

09.29 v

@@o

(® Ketik pesan

v = O
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B: Ba X

1330 &1

Sahabat sehat TB...

s vt .
<« = e~ i
2 online
e Aska Bm Pasien Tbc
Anda

¢ Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh
Bapak/ibu J, ,Dalam rangka...
Waalaikumsalam insyaallah
besok di Vidio klu pas minum

obatnya I,

Aska Bm Pasien Thc
Waalaikumsalam insyaallah besok di Vidio
klu pas minum obatnya J,

lya ibu, terima kasih Bu |, B

Kemarin

Assalamualaikum bapak/ibu _;' , mau
mengingatkan bapak/ibu jangan lupa
obatnya diminum hari ini, jangan lupa
juga untuk memastikan bapak/ibu

dan anaknya minum obat boleh kirim

vidio sedang minum obat _|_, selamat

menjalankan aktivitasica

05.01
2
B2
@ Ketik pesan © = o
0632 © @ £ Wa ol Sl CZE)
weee  Sahabat sehat TB... Ck ~ :
< o Aska Bm Pasien Tbc, Efri e
| @roe™ 7 St

sudah diminum

Sip mantap bapakg ¢,
obatnya kan pak?

06.29

<@
Sudah ¢ 20
“ Tn.Si Pasien Tbc
Cx Video (0.27) ~
Mantap adekg ¢, lanjutkan makan
satenya @23 ¢ & 0682
@ Ketik pesan o = &P

09.26 €2 LR I s

O g

< E Efrida

Assalamualaikum mbak, pagi ini
sudah minum obat mbak?

08.26 V&
Waalaikumsalam sudah mba pagi
tadi 09.20
Saya mau ke puskesmas juga mba
09.21
7

@ Ketik pesan

e e B cor & H @ ¢
QWER T Y U I°”O P° =
AlsliplFlalHlJulxk]L
>

& Z | X|ClV|IB|N|M ges

2123 ® 5 ()

’

s e o L Neeis]

O ~ H

lya bapak, kalau vitaminnya sudah mau
habis boleh ambil lagi ke puskesmas,
kalau misal jauh ke puskemas boleh
beli di apotik terdekat bapak .l. R

06.29 © ™

< ?ahabat sehat TB...
3 online

rak Jon Pasien Ibc
&= Yg ini tunggal 2x makn lagi

P
(0]

lya buk makasiya 5

Pak Jon Pasien Tbc
lya buk makasi ya

Sama2 pak ¢4

c Aska Bm Pasien Tbec

Aska Bm Pasien Tbc e
Cx Video (0.31)
ini Aksa bu 06.25

€ .5 Pasien b ©_

o = @

& Ketik pesan

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC” dan video berisi
sosialisasi video edukasi tentang pentingnya minum obat TBC secara rutin
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09.36 €1

e

(@ Ketik pesan o

08.30 €1

e.

B Wta *
Sahabat sehat TB... Cx ~

2 online

o

Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh

Bapak/ibu /I, ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang makanan
yang dianjurkan dan dihindari
bapak/ibu I,

Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.

jika vidio tidak bisa di buka bisc z

hiika link ini hanalk ik 1

£: o ot
Sahabat sehat TB...

2 online

e

s e
Hari ini

Assalamualaikum bapak/ibu I,

mau mengingatkan bapak/ibu jangan
lupa obatnya diminum hari ini, mohon
bapak/ibu dan adek2 untuk kirim vidio
saat minum obat memastikan bapak/
ibu dan anaknya minum obatnya,
semangat ya bapak/ibu dan adek2
minum obatnya [, [, « & N
Ny.S Pasien Tbhc

Baru aja habis minum obat bentar

lagi sarapan pagi 06.36
Ny.S Pasien Tbhc

Baru aja habis minum obat bentar lagi
sarapan pagi

Mantap Bug ¢, lanjutkan sarapannya
ibu 06.37 A

Aska Bm Pasien Tbc

«

Ketik pesan ©

O ~ E

= @
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®

a

(0]

£ Wo i i

Sahabat sehat TB... Ck ~ 3

3 online
- |
am

1040 €1
<« fr—

J

Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh
Bapak/ibu ,'L ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang makanan
yang dianjurkan dan dihindari
bapak/ibu I,
Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.
jika vidio tidak bisa di buka bisa
buka link ini bapak ibu I, .
https:/youtu.be/z4aqPaafjx68
09.35 v

1 pesan belum dibaca

+62 821-7640-0638
Terimakaaih vidio edukaainya

Y

B Yo it

Sahabat sehat TB... Ck ~

2 online

@ Ketik pesan

08.30 €1

L]

Aska Bm Pasien Tbc

Assalamualaikum buk ini Aksa

07.33

+62 821-7640-0638
Assalamualaikum selamat pagi
bapak ibuk perkenalan saya
bidan eva salam sehat .semangat
bapak ibu dan anak anak kita
sama sama menjemput sehat Q;j

g 07.50

Pak Jon Pasien Tbc

«

& Ketik pesan

v = @



os.30 €31

< wewe  Sahabat sehat TB... Ck ~ s

2 online

Pak Jon Pasien Tbc

@ Tn.Si Pasien Tbec

Waalaikumsalam salam..maaf
buk kami tadi GK midio minum
obat nya...tapi kami selalu rutin

buk...

Aska Bm Pasien Tbc

08.09

> Assalamualaikum buk ini Aksa

(0.16)

Walaikumsalam iya ibu, semangat

adek Aska minum obatnya /[

a

(& Ketik pesan

— (@)

07.29 45 o=

~
08.28 V¥

-
-

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC” dan video berisi
sosialisasi video edukasi tentang makanan yang boleh dianjurkan dan
dihindari bagi pasien TBC

R S oD

<« s Sahabat sehat TB... Ch~ H

2 online

Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh

Bapak/ibu I, ,Dal

am rangka

meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang efek
samping minum obat TBC dan
penanganannya bapak/ibu ‘1‘
Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan

sebagai motivasi.

jika vidio tidak bisa di buka bis =
buka link ini bapak ibu I, .

& Ketik pesan

o = @
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07.37 342 S S @ R ST 1] N i)

wpwe  Sahabat sehat TB... :
< e Aska Bm Pasien Tbc, Efri... O -

) Assalamualaikum buk, Aksa % 3

Aska Bm Pasien Tbc
udah minum obatnya

Walaikumsalam ibu, iya ibu ¢ & o ae

Maaf buk Aksa gak kirim Vidio kesiangan

Aska Bm Pasien Tbc
mau sekolah

lya gak papa ibu I o7asis

Pak Jon Pasien Tbc
Ck Video (0.23)
lya mantap adek, semangat ya minum
-
obatnya ¢ ¢ ([ G

& Ketik pesan @ = o

S:
< Sahabat sehat TB... [ =
2 online = s
LIS/ YU UL A/ N VAT AN A VY LI VYt
07.29
e 2
Waalaikumsalam
Terimakasih video nya sgt
bermanfaat ¢ & 7
5 07.47

‘ Tn.Z Pasien Thc

Anda |
Cx Assalamu’alaikum -
warahmatullahi wabarakatuh 2
Bapak/ibu J, ,Dalam rangka.. | \

trimaksh bu videonya 07.49

e Ny. E Pasien Thc
Walaikumsalam, terimakasih
edukasi nya —

@@ As<aemPasien Tbe

Anda aa
Cx Assalamu’alaikum - -
warahmatullahi wabarakatuh -
Bapak/ibu J, ,Dalam rangka... | \

Waalaikumsalam terimakasih

banyak vidionya sangat

bermanfaat sekali ¢ & o & o &
08.04

& Ketik pesan (0] = o



06.01 €2 L2 MRS 1] ere] 06.04 ®

wewe  Sahabat sehat TB... Cx ~ = & wwe  Sahabat sehat TB...
Aska Bm Pasien Tbc, Ayu.. o Aska Bm Pasien Tbc, Ayu...

Alhamdulillah buk kami udah

Pagi bu, ini lagi makan obat
minum obatnya 06.00 9 9

[ Tn.A Pasien Tbe
| & Foto

Sip mantap pakg ¢

06.00

Tn.A Pasien Thc
Pagi bu, ini lagi makan obat

lya bapak, mantap pak ¢ ¢,

06.01 06.03 VW
Tn.Si Pasien Thc = _Bapak2|/ibu2 dztankad_ekz yanbg Itain hari
Cx Alhamdulillah buk kami udah v !a.”ga" tupa u_n'u mlnt:ln." oba “ya an
minum obatnya (0.06) ini, dan mengirimkan vidio saat minum
- obatnya , semangat minum obatnya
lya Bu ,alhamdulilah ¢ ¢ 7 S/ 'L' - - s o b
ge:01 bapak2/ibu2 dan adek2 (, (@, ([, b
" 5.04
(& Ketik pesan © = o o
@ Ketik pesan 0] @
06.04 £: fa sl il (5D 06.00 €32 &= Yo ol *¥0l E)
www  Sahabat sehat TB... . wew  Sahabat sehat TB... .
Aska Bm Pasien Tbc, Ayu... O ~ L < = O ~ :

Aska Bm Pasien Thbc, Ayu...

Anda menambahkan Ela

Aska Bm Pasien Tbc

06.57

Aska Bm Pasien Tbc
Cx Assalamualaikum buk ini

Aksa,obat Aksa mau habis gmn ya
buk (0.04)

Assalamualaikum buk ini
Aksa,obat Aksa mau habis gmn
ya buk

Walaikumsalam Bu, mantap adek Aska Aska Bm Pasien Tbc

¢ ¢ obatnya tinggal untuk berapa hari & Assalamualaikum buk ini Aksa

lagi Bu? .l sdh minum obatnya J, -~
e 07.01 &

lyaibug ¢ OEES s
Aska Bm Pasien Tbc
Anda
Walaikumsalam Bu, mantap adek
Askag® obatnya tinggal untuk berapa
hari lagi Bu? J,

Dua hari lagi buk 07.03 ¥

«

Ketik pesan (0] = o @ ketik pesan (0] = o
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17.10 @ B W o Zl CE2D)

wewe  Sahabat sehat TB... :
< o Aska Bm Pasien Tbhc, Ayu... O ~ =

Anda a=a

Ck Assalamu’alaikum = *
warahmatullahi wabarakatuh .
Bapak/ibu J, ,Dalam rangka... | \

Waalaikumsalam terimakasih

banyak vidionya sangat

bermanfaat sekali ¢ ¢ v 0 v &

08.04

Waalaikumsalam..sama seperti
saya,awal" nya saya minum
obat sering terasa gatal”, tp
setelah lama kelamaan kayaknya
gatalnya udah berkurang ,dan
dulu sebelum minum obat badan
terasa sering pegel’dan gampang
capek ,sekarang setelah sering
minum obat ini udah berkurang jg
pegelnya dan GK gampang capek.
14.50

Tn.Si Pasien Tbc

Waalaikumsalam..sama seperti saya,awal"
nya saya minum obat sering terasa gatal”,
tp setelah lama kelamaan kayaknya gatain...

Terima kasih bapak sudah berbagi
pengalaman sama yg lainnya,
Alhamdulillah bapak tetap konsisten

minum obatnya [ & ot

& Ketik pesan 0] = o

(e8]

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat TBC” dan video berisi
sosialisasi video edukasi tentang efek samping minum obat TBC dan
Penanganannya

b. Melaksanakan monitoring dan pendampingan terhadap
kepatuhan minum obat TBC melalui pemanfaatan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam kegiatan Pengawasan

Minum Obat TBC di Puskesmas Air Rami.

3 Nov 2025 10.20.11
. 340° N

Marga Mulia

KegdMhatan Air Rami

Bengkulu
Altitude:79.9msnm
B sSpeed:0.0km/h
Index number: 356
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w4 NBv 2025 10.59%
¥ 21668

” rga Ja:
K anﬁr Ra
Kabupaten Mukomul

Bengkuy|
Altitude:23.1

Speed:0.0km
Index number: 1(]

Altitude:22.1

Speed:0.0
Index numbel

126
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5 Nov 20259202 1
o

irta Kenca
Kecagiatan'Air Ra
Kabupaten Mukomul
Bengk
Altitude:84.5msn
Index numb;

Spegd 0
Index AUIMHY



; Kecamatan Ipi
) Ka@paten MukomuH

/1 Bengku
§ | | Altitude:61.6msn
Speed:0.0km,

Index number: 44

-

17 Nov 20250:21%
278°

Bukit Harapd
Kecamatan Air Ra
Kabupaten MukomuH

Bengku
Index humber: 34
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TBC

I pasien

ing pengawasan minum obat dan edukas

Hasil monitor
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c. Melaksanakan evaluasi efektivitas metode melalui
perbandingan kondisi sebelum dan sesudah penggunaan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan minum obat
TBC mencakup tingkat kepatuhan pasien dan kelancaran
komunikasi antara petugas dan pasien.

Tangkap layar pengiriman keosiner pre-test dan post-test dan pengisian

keosioner
1643 @ O @S - £ R Mot ol ED
1644 ® OB S - $: = o at il GD
¢ e Sahabat sehat TB... ke §
¢ & Sahabat sehat TB... Ck ~ . % Aska Bm Pasien Tbe, Ayu... .

Aska Bm Pasien The, Ayu.. VaKsIn ou - g 4,

https://docs.google.com/forms/d “i
[e/1FAIpQLScOF0iYa4Nb5almBke B
-0sYHFETAX5vjiMI2T89IKKpQiuhi2g ‘
Lviewform?usp=dialog 1056 v/ e
e 09.46
https://docs.google.com/forms/d
/e/1FAIpQLSCOFOiYadNb5almBke o Diteruskan

-0sYHFETAXS5vjiMI2T89IKKpQiuhi2g/view... docs.google.com

Assalamualaikum bapak/ibu ini adalah https://docs.google.com/forms/d
formulir tentang pemantau minum /e/1FAIpQLSCOF0iYaaNb5almBke
obat bapak/ibu mohon untuk mengisi -0sYHFETAXSvjiMI2T89IKKpQiuhi2g/viewform
2usp=dial
formulir ini dengan klik link tersebut, ot
mohon bantuannya ,sebelumnya @ docs.google.com
g Sl e 'I‘ 1057 v/ https://docs.google.com/forms/d
/e/1FAIpQLScOF0iYa4Nb5almBkc
Selasa -OsYHFETAX5vjiMI2T89IKKpQiuhi2g
[viewform?usp=dialog 1014
Assalamualaikum bapak/ibu dan
adek?2 .L ,jangan lupa ya obatnya di Anda
minum bapak/ibu dan adek2 hari ini https://docs.google.com/forms/d
nianaan | i vidiokan , n /e/1FAIpQLScOF0iYadNb5almBke
3: b]aa::aia/ibfg:nd;\éflg ;?nj;ma dst 0sYHFETAX5vjiMI2T89IKKpQiuhi2g/view...

obatnya [, ([, ¢k Bapak/ibu izin jika sudah melihat
vidio edukasi tersebut mohon untuk
c Akt Brii Pasiisi Fhic kesedian bapak mengisi formulir link

< B yang ini 'L , untuk mengetahui respon
2= v bapak/ibu sekalian [,

05.16 v/

’l.
<

v
10.15 ¥
4

=
® Ketik pesan 0 @ o (® Ketik pesan 0 @ °
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN ’
PUSKESMAS AIR RAMI

Jalan Foros Desa Arpa Jaya. Keamatan Atz Fami, Kabupoten
——

2ukomuto, Kode Pon 39764

: pusioesmas_nicrmmiayahoo. com

>

( J PUSKESMAS Al
EE E e e B T e T

N

ESD

= ny
Apakah anda mengetah: al
pengobatan TBC harus diminum setiap

|____| hari tanpa terputus?

ia
Pasier

Apakah anda memahami bahwa
menghentikan obat TBC sebelum
waktu yang ditentukan dapat
menyebabkan penyakit kambuh atau
kebal obat?

(0) lya

(20) Tidak | 20 Pasien |

Apakah Anda mengetahui bahwa
pengobatan TBC biasanya berlangsung
selama 6-12 bulan?

(1) lya

(19) Tidak | 20 Pasien

Apakah anda mengetahui makanan
apa saja yang dianjurkan dan yang
harus dihindari selama pengobatan
TBC?

©) lya

(20) Tidak | 20 Pasien

obat TBC dan cara

(0) lya

|7(20) Tidak | 20 Pasien

5 | Apakah anda memahami ele!x ‘samping
6

Apakah anda merasa penting untuk
mengikuti pengawasan minum obat
untuk anda?

(19)
Penting

(1) Tidak | 20 Pasien
Penting

: §

N

minum obat tepat waktu?.
B. KUESIONER POST-TEST.

Apakah pengingat melalui pesan
WhatsApp dapat membantu anda

(18)1ya

(1) Tidak | 20 Pasien

Setelah menonton video edukasi,
Apakah anda mengetahui bahwa
pengobatan TBC harus diminum setiap
hari tanpa terputus?

(20) lya | (0) Tidak | 20 Pasien

Setelah menonton video edukasi,

kah anda memahami bahwa
menghentikan obat TBC sebelum
waktu  yang  ditentukan  dapat
menyebabkan penyakit kambuh atau
kebal obat?

(20) lya

wl

Setelah menonton video edukasi,
Apakah Anda mengetahui bahwa
pengobatan TBC biasanya berlangsung
selama 6-12 bulan?

(20) lya

(0) Tidak | 20 Pasien

(0) Tidak | 20 Pasien

IN

ml

~

| waktu?

Setelah menonton video edukasi,
Apakah anda mengetahui makanan
apa saja yang dianjurkan dan yang
2&!‘&:! dihindari selama pengobatan
BC?

(20) lya

(0) Tidak | 20 Pasien

Setelah menonton video edukasi,
Apakah anda memahami efek samping

__| obat TBC dan cara mengatasinya?

(20) lya

| (0) Tidak | 20 Pasien

Setalah Masuk dalam grup whatsapp,

h anda merasa penting untuk
mengikuti pengawasan minum obat
untuk anda?

(19)
Penting

Setalah Masuk dalam grup whatsapp,
Apakah pengingat melalui pesan dapat
membante anda minum, Gbat, tepat

20) lya

| (1) Tidak | 20 Pasien
Penting

(0) Tidak | 20 Pasien

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN

Email: graskeama

R RAMI

yaheo com

SADomha, Fode For 39764

C. Perbandingan Pre-test dan Post-Test

(@)lya | (20)lya

[ (©Oiya | (20)iya

(Miya | (20)lya

T | @wa | @o)lya

©lya | (20)lya Meningkat
Signifikan
19 (19) Stabil
pengawasan Penting | Penting
minum obat Tbe
Meningkat

Pengingatminum | (19)lya | (20)lya
obat The

Terjadi perubahan positif dari pre-test ke post-test. Kegiatan sosialiasi
meningkatkan pemahaman pasien Tbc dan memperbaiki presepsi tentang
kualitas kepatuhan minum obat Tbc sampai tuntas.

D. Kesimpulan

Berdasarkan hasil analisis kuesioner, sosialisasi melalui video edukasi

dan

terbukdti efektil

pasien TBC tentang

pentinya minum obat secara rutin sehingga pasien TBC patuh terhadap minum
obat rutin. Secara keseluruhan, kegiatan ini memberikan dampak positif dalam

pemanfaatan teknologi untuk meningkatkan pengawasan minum
obat pada pasien TBC di wilayah kerja Puskesmas Air Rami.

Mengetahui,
Penanggung Jawab (PJ) Program TBC
Puskesmas Air Rami

NIP. 19830111 201101 2 009
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[cs) Dipindai deng

LAPORAN EVAL
SEBELUM DAN SESUDAH IMPEMENTAS!
Nama Annisa Nuraini, S Tr Kep
Unit Kerja © Puskesmas Air Rami

Periode Pelaksanaan 6 November 2025 s/d 24 November 2025

A. Latar Belakang

Kepatuhan minum obat merupakan komponen penting dalam
keberhasilan terapi pengobatan, khususnya pada pasien dengan
penyakit menular seperti Tuberkulosis (TBC) Berdasarkan hasil
pengamatan awal di Puskesmas Air Rami, masih ditemukan pasien
yang tidak rutin minum obat sesuai jadwal yang telah ditentukan. Untuk
meningkatkan keberhasian terapi, dilakukan kegiatan edukasi dan

Kepatuhan minum obat media digtal (Grup
WhatsApp Sahabat Sehat TBC dan video edukasi) sebagai bentuk
inovasi pelayanan publi Setelah intervensi diakukan, dilaksanakan
evaluasi untuk menilai perbandingan ftingkat kepatuhan pasien

sebelum dan sesudah kegatan.

B. Tujuan Keglatan

1 Mengidentifikasi tingkat kepatuhan pasien dalam minum obat

sebelum intervensi

2. Mengetahui peningkatan kepatuhan pasien setelah didbenkan

‘edukasi dan pemantauan digital

3. yang

pelaksanaan tugas.

Scanner

2 Tingkat Kepatuhan Sesudah Intervensi

KEPATUHAN MINUM OBAT TBC
SESUDAH IMPLEMENTASI

Pasien tidak
patu
%

Pasien parut
a5t

Jumian pasien yang dievaluasi: 20 orang.
Pasien patuh: 19 orang (95%)
Pasien tidak patuy 1 orang (5%)

Terjadi peningkatan kepatuhan sebesar 20%.

E. Pembahasan

Kegiatan edukasi dan pendampingan melalui media digital terbukti
efektft meningkatkan kepatuhan pasien. Grup WhatsApp membantu
pengingat waktu minum obat, sedangkan video edukasi meningkatkan
pemahaman pasien terhadap pentagnya pengobatan. - Fakior
pendukung antara fain motivasi pasien meningkat, edukasi mudah
digkses, serta keteribatan keluarga. Kendata yang demukan adaiah

efek

F. Tindak Lanjut

1. Melanjutkan kegiatan pemantavan kepatuhan melalui grup

WhatsApp.

2 Meny

4. Mendukung penerapan nilainilai ASN seperti Berorientasi
Pelayanan, Akuntabel. Kompeten, dan Kolaboratif dalam

nS

noacanner

el !
(€5} Dipindai

v

/

C. Metode Pelaksanaan
1. Sasaran

Pasien TBC yang sedang menjalani pengobatan tahap Awal
dan lanjutan. Jumlah responden terdapat 20 orang pasien TBC

dalam masa pengobatan
Tahapan Kegiatan:
a) Pengumpulan data awal (pra-intervensi),
b) Pelaksanaan edukasi.
c) Pemantauan hanian,
d) Evaluasi pasca-intervensi
2. Indikator Kepatuhan

Minum obat sesuai jadwal, tidak ada dosis yang ferlewat dan

respon positif tethadap edukasi.

D. Hasil Evaluasi
1. Tingkat Kepatuhan Sebelum Implementasi

KEPATUHAN MINUM OBAT TBC
SEBELUM IMPLEMENTASI

Pasien
tidak patuh
5%

Pasien
patuh

95%
Jumlah pasien yang dievaluasi 20 crang
Pasien patuh: 15 orang (75%)
Pasien tidak patuh: orang (25%)
gan
4 dal obat.
G. Kesimpulan

Keglatan evaluasi menunjukkan peningkatan kepatuhan dafi 75%
menjadi 95% setelah implementas! diakukan, Edukasi digital terbiskt
efektf dalam meningkatkan kesadaran pasien. Pelaksanaan kegiatan

ini mencerminkan nilai ASN berorientasi pelayanan,
kompeten. dan kolaborati!

H. Penutup

akuntabel,

Demikian laporan evaluasi kegiatan kepatuhan minum obat int
disusun sebagai bentuk pertanggungjawaban pelaksanaan kegiatan
aktualisasi. Diharapkan kegiatan ini dapat terus diterapkan secara
berkelanjutan untuk mendukung keberhasiian pengobatan pasien di

Puskesmas Air Rami.

Dibuat Oleh,

Annisa Nurgini, $.TeKep
NIP. 200104152025062005

Laporan Evaluasi Kepatuhan minum obat
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5.

Penyusunan Laporan

Pelaksanaan

Aktulisasi  Optimalisasi

Pengawasan minum obat dan edukasi pasien TBC

a.

komprehensif.

Menyusun draf laporan pelaksanaan akatulisasi optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien TBC secara

Membuat Darf Laporan pelaksanaan aktualisasi

LAPORAN AKTUALISASI
PELATIHAN DASAR CALON PEGAWAI NEGERI SIPIL

“Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan Edukasi Pasien TBC
TBC' dan

PUSAT PENGEMBANGAN SUMBER DAYA MANUSIA
IGGI

k ., Bengkulu
Altitude:61.7msnm
Index number: 476

-

LAPORAN PELAKSANAAN AKTUALISASI PELATIHAN DASAR CPNS.
-0 PENGAWASAN MINUM OBAT DAN EDUKASI

PASIEN TBC MELALUI GRUP WHATSAPP ‘SAHABAT SEHAT TBC'
'DAN VIDEO EDUKAS! DI PUSKESMAS AIR RAMI” TAHUN 2025

L PENDAHULUAN
2 Dasar Hukum:

1. Sumt Kepos Pusat Pengembangan Sumber Daya Manusa
(PPSOM) Kementerian Dalar Negeri Ragions! Bukatinggi Nomar
800 2676PPSOM-BKT tanggal 17 i 2025 penhal Pemanggilan
"Posora Latsar CPNS Angkatan 3.6 40 Tahun 2025.

Palathhan Dasar CPNS Tahun 2025

b Maksud dan Tuan

Kerja Puskosrmas Ax Rami
1 KEGIATAN YANG DILAKSANAKAN
i



2 Penyusunan serta penyebaran video edukasi mangen

2) Pentingnya mium obat TBC socara featur
b} Makanan yang dajuran dan dhidar
) Elok samping b dan cva panangananiya
3. Monlorng Gan pendampngan melahs gup ok memastian
kepatuhan dan pemaaman pasien selama pengobatan
L HASIL YANG DICAPAI
s kegatan yang telh lksanakan di Puskesmas Al Rami
adiloh sebaga berkut
1 Totbeninya Grup WealsApp ‘Sahabal Sehat TEC" yang aaf
digunakan e pasin, PMO, dan petgas
2 Meaighatys kedispinan dan hepatuhan pasisn dalam
melaporkan minum abat melak dokumentasi arsn (oivideo].

3
oleh pasen meili tautan gl

4
dan pasien lerkslt ecukasiserta pemantauan kondis:pasen.

5
madia dgial yang lersbukiur dan muda dises.

V. KESIMPULAN
Pelaksaraan kegatan akiuafsasi i membenkan dampak posit

edukasi pasen TOC di Puskesmas Ar Rami. Penggunaan Grup
WhatsApp serta video ecukas terbukth mempermudah Komunkasl,
meningkatkan pomanaman pasen, dan mendukung Kencarn
menitoring harian. Kegatan i diharapkan lerus diembanghan dan

mendatarg

V. PENUTUP
Demian Laporan Pelsksansan Aktualsasi Pelathan Dasar CPNS
5 Gisusun, Saran dan masukan sangal dMAragkan demi parbakan
4an pengembangan kegiatan pengawasan minum ot TC ke dapan.

Air Rams, 26 November 2025
Dbust Olen, Menyetau Menise
Puserta Latsar Kepata Puanuma Ar Ram

Asaisa Nuraiol S TeXen
NIP.200104152025002605

Draf laporan selesai melaksanakan aktualisasi
Melaksanaan konsultasi akhir dengan mentor terkait laporan
pelaksanaan aktulisasi optimalisasi pengawasan minum obat

dan edukasi pasien TBC.

iro Jasa Kel
Q) piro dasa

2 0 Q) Aini online shop
Google

Konsultasi dengan me

Altitude:45.9msnm

. Speed:0.0km/h
— s dadex number: 420

ntor terkait laporan selesai

.

melaksanakan aktualisasi
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Lembar Konsultasi dengan mentor

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Jalan Poros Desa Arga Jaya, Kecamatan Air Rami, Kabupaten Mukomuko, Kode Pos 38764
Email: puskesmas_airrami@yahoo.com

CATATAN IL K LTASI

Nama : Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

Nama Mentor . Eva Kasmiwilis, S.Tr.Keb 3
Hari/Tanggal ~: 27 November 2025 B
Tempat :_ Ruang Kepala Puskesmas Air Rami
Hal 'Pembuatan Laporan Final

Grup Whatsapp Dan Vldio
TBC Di Puskesmas Air R

Setelah menjelaskan dan berkonsultasi mengenai la
Pengawasan Minum Obat TBC Melalui Gmp Wha
Pas|en TBC kepada menmr dlperoleh Kesi '
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c. Meminta persetujuan laporan selesai melakukan pelaksanaan
aktualisasi kepada mentor.

V. PENUTUP
| Demikian Laporan Pelaksanaan Aktualisasi Pelatihan Dasar CPNS Y aldl &
' ini disusun. Saran dan masukan sangat diharapkan demi perbaikan i
dan pengembangan kegiatan pengawasan minum obat TBC ke depan. '
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Lampiran 1. 1 Laporan Mingguan Minggu Ke-1

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 1

Konsultasi kegiatan Pengawasan minum obat dan
edukasi pasien TBC di Puskesmas Air Rami.

Tanggal
Pelaksanaan

Kegiatan

23 Oktober 2025 s/d 25 Oktober 2025

Daftar Lampiran
Bukti

Kegiatan/Evidence

Surat Persetujuan Pelaksanaan Aktualisasi
Foto konsultasi dengan mentor dan Pj program
Lembar Konsultasi dengan mentor

Lembar konsultasi dengan pj program PMO
Data pasien TBC dalam pengobatan pada
program PMO

akron-~

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan
yang memuat nilai
dasar yang

melandasi

Tahap kegiatan 1: Membuat surat persetujuan
pelaksanaan aktualisasi.

Akuntabel, Penulis membuat surat dengan penuh
tanggung jawab, memperhatikan ketepatan data,
format serta isi surat agar sesuai dengan ketentuan
administrasi yang berlaku. Penulis memastikan
surat tersebut dapat dipertanggungjawabkan secara
bukti

melaksanakan tugas. Dengan bersikap akuntabel,

formal dan menjadi transparansi dalam
penulis menunjukkan integritas dan kedisiplinan
dalam menyelesaikan pekerjaan dengan benar dan
tepat waktu.

Loyal, Penulis menjaga nama baik instansi dan
menunjukkan komitmen terhadap arahan mentor
yang
mendapatkan persetujuan resmi. Sikap loyal ini juga

dengan memastikan  surat disusun

tercermin dalam kesungguhan penulis mengikuti

prosedur dan aturan yang Dberlaku serta
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menghormati setiap keputusan pimpinan sebagai
bagian dari tanggung jawab profesional.

Kompeten, Penulis menunjukkan kemampuan dan
pengetahuan administrasi dengan menyusun surat
menggunakan bahasa yang jelas, format yang
sesuai tata naskah dinas dan isi yang mudah
dipahami. Dengan bekerja secara teliti dan
memperhatikan kualitas dokumen, penulis
memastikan hasil kerja mencerminkan
profesionalitas dan kemampuan yang dapat
diandalkan.

Tahap kegiatan 2: Melaksanakan konsultasi
dengan mentor terkait konsep Grup Whatsapp
dan materi vidio edukasi di Puskesmas Air
Rami.

Akuntabel, Penulis melaksanakan konsultasi

dengan penuh tanggung jawab dan kejujuran,
memastikan semua rencana yang dibahas sesuai
ketentuan dan dapat dipertanggungjawabkan.
Penulis mencatat setiap saran serta masukan dari
mentor dengan cermat agar hasil diskusi dapat
dijadikan pedoman dalam pelaksanaan aktualisasi.
Dengan sikap ini, penulis menunjukkan integritas
dan komitmen untuk bekerja secara transparan.

Berorientasi Pelayanan, Penulis berusaha
memahami arahan dan kebutuhan organisasi
melalui  konsultasi yang terbuka. Dengan
mendengarkan mentor dan menyesuaikan gagasan
aktualisasi agar relevan dengan peningkatan kinerja
pelayanan publik, penulis menunjukkan upaya untuk

memenuhi kebutuhan organisasi dan masyarakat

138




secara nyata.

Kolaboratif, Dalam pelaksanaan konsultasi, penulis
bersikap terbuka terhadap pandangan mentor dan
menjadikan kegiatan ini sebagai wadah kerja sama
untuk memperkaya ide. Melalui interaksi yang baik,
penulis dan mentor membangun sinergi yang dapat
memperkuat kualitas rencana aktualisasi.

Adaptif, Penulis menerima setiap masukan dengan
sikap terbuka, fleksibel terhadap perubahan arah
atau penyesuaian kegiatan, dan siap
mengembangkan gagasan baru berdasarkan saran
mentor. Sikap ini menunjukkan kemauan untuk
terus belajar dan berinovasi.

Harmonis, Penulis menjaga komunikasi yang
sopan, terbuka dan menghargai pendapat mentor
agar suasana konsultasi berjalan lancar dan saling
mendukung. Dengan hubungan yang baik, proses
bimbingan menjadi lebih efektif dan menyenangkan.
Loyal, Penulis menghormati dan mengikuti arahan
mentor dengan penuh hormat sebagai bentuk
loyalitas terhadap pembimbing dan instansi. Sikap
ini mencerminkan kesungguhan dalam menjalankan
tugas dan menjaga nama baik organisasi.

Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan konsultasi
dengan pj program terkait data pasien dalam
pembentukan Grup WhatApps dan Vidio edukasi
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami.

Berorientasi Pelayanan, Penulis berupaya
memahami kebutuhan program TBC dengan

melakukan konsultasi yang terbuka dan komunikatif
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bersama PJ Program. Melalui penyelarasan data
pasien yang akurat serta pemilihan metode edukasi
yang tepat, penulis memastikan bahwa kegiatan
yang dirancang benar-benar mendukung
peningkatan kualitas pelayanan kepada pasien
TBC. Dengan demikian, penulis menunjukkan
komitmen untuk memberikan manfaat langsung bagi
masyarakat.

Akuntabel, Penulis menjalankan konsultasi dengan
penuh tanggung jawab, memastikan bahwa seluruh
data pasien yang dibahas valid dan sesuai
ketentuan privasi. Penulis mencatat setiap arahan
yang diberikan PJ Program untuk digunakan
sebagai dasar penyusunan Grup WhatsApp dan
penyediaan video edukasi. Sikap transparan dan
kejujuran dalam proses ini mencerminkan integritas
penulis dalam mendukung kelancaran program
pengawasan minum obat.

Kolaboratif, Penulis menjalin kerja sama yang baik
dengan PJ Program dengan mendiskusikan
kebutuhan data pasien, mekanisme pemantauan,
serta strategi penyampaian video edukasi. Penulis
terbuka terhadap masukan dan menyatukan
pandangan bersama PJ Program sehingga
menghasilkan rencana kegiatan yang lebih
komprehensif dan efektif. Melalui kolaborasi ini,
tercipta sinergi yang mendukung keberhasilan
pembentukan Grup WhatsApp dan pelaksanaan
edukasi TBC

Teknik Aktualisasi

yang Dipergunakan

Tahap kegiatan 1: Membuat surat persetujuan

pelaksanaan aktualisasi.
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dan Bukti Fisik

Kegiatan/Evidence

Penulis mulai dengan mencari contoh surat
persetujuan  sebelumnya sebagai referensi,
kemudian membuat draf surat menggunakan format
instansi yang berlaku. Setelah itu, penulis
melakukan pengecekan ulang terhadap isi surat
agar tidak ada kesalahan penulisan, nama maupun
tanggal. Setelah yakin benar, penulis mencetak
surat dan menyerahkannya kepada mentor untuk
mendapatkan tanda tangan persetujuan.

Bukti fisik (evidence):

Membuat Surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi
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Surat persetujuan pelaksanaan aktualisasi dari

mentor.

PEMERINTAI KABUPATEN MUKOMUKO
3 DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI
i e o e Shakembe, Fote A 38764

SURAT PERSETUJUAN PELAKSANAAN AKTUALISAST
Nomor S00-13 1-1E34 DM ARD 3035

‘Yang bertanda tangan di bawah ins

Nama Eva Kasmiwilis, S Tr Keb
NIP 19770608 200604 2
PangkatGolongan - Penata Muda

Jabatan Pit Kepala Py

Dengan ini menyetyjui pelaksanaan i yang akan dilaksanakan oleh

Nama
NP
Jabatan hatan Ahli Pertama
Unit Kerja Puskesmas Air Rami

Telah menyetyu pelaksanaan akiualisisi dalam rangka pencrapan nilai-nilai dasar CPNS
dengan judul “OPTIMALISASI PENGAWASAN MINUM OBAT DAN EDUKASI
P, SIEN TBC MELALUI GRUP WHATSAPP ‘SAHABAT SEHAT TBC' DAN VIDIO

DUKASI DI PUSKESMAS AIR RAMI Pelaksanaan Aktualisasi mulai tanggal 21
Gober 4 28 Newember 035

Demikian surat 1 dibuat untuk

Foto Konsultasi dengan Ka.Tu tentang Format Surat

Persetujuan Pelaksanaan Aktualisasi

Tahap kegiatan 2: Melaksanakan konsultasi
dengan mentor terkait konsep Grup Whatsapp
dan materi vidio edukasi di Puskesmas Air
Rami.

Penulis terlebih dahulu menyiapkan pokok bahasan

dan ide kegiatan aktualisasi, kemudian
menyampaikannya kepada mentor untuk

mendapatkan masukan. Selama proses diskusi,
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penulis mencatat saran dan rekomendasi yang
diberikan serta menyesuaikan rencana kegiatan
sesuai hasil konsultasi. Penulis juga melakukan
dokumentasi berupa foto kegiatan dan mencatat
hasil pertemuan sebagai laporan resmi yang akan
menjadi dasar penyusunan langkah berikutnya.
Bukti fisik (evidence):

Lembar hasil konsultasi dan masukan dari mentor

peserta latsar
Eva Kasmiwiis, S TrKeb selaku mentor dan kepala Puskesmas.

2 i secara pukul 13.00 WIB.
sampai dengan pukul 14.00 WIB bertempat di nuang kepaia Puskesmas
i

Eva Kasmiwilis, S.TcKeb Annisa Nuraini, S Tr Kep
NIP. 19770608 200604 2 001 NIP.200104152026062005

Foto kegiatan konsultasi bersama mentor

230kt 2025 13.04.47

Arga Jaya

Kecamatan Air Rami

Kabupaten Mukomuko

Bengkulu

Altitude:-27.0msnm

9 Speed:0.7km/h

& SN Index number: 38

Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan konsultasi
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dengan pj program TBC terkait data pasien
dalam pembentukan Grup WhatApps dan Vidio
edukasi Pengawasan minum obat TBC di
Puskesmas Air Rami.

Penulis melaksanakan konsultasi dengan PJ
Program untuk memastikan keakuratan data pasien
TBC yang akan dimasukkan ke dalam Grup
WhatsApp serta kebutuhan materi video edukasi
Pengawasan Minum Obat. Dalam pertemuan
tersebut, penulis menyampaikan kebutuhan data,
mendengarkan arahan terkait klasifikasi pasien dan
kontak aktif serta menerima masukan mengenai
metode penyampaian edukasi yang efektif. Sebagai
bentuk pertanggungjawaban, penulis  juga
melakukan dokumentasi kegiatan dan mencatat
hasil pertemuan sebagai laporan resmi yang
menjadi dasar langkah kerja selanjutnya.

Bukti fisik (evidence):

Konsultasi dengan Pj Program TBC

Lembar konsultasi dengan Pj program
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Eai: priskesmas airrameiyshoo com

KONSULTAS| KEGIATAN AKTUALISAS!
Paca hari i, Jurat tanggal 24 Oklober 2025 telsh diaksanakan Konsuitasi
mengenai kegiatan pengawasan minum obat dan edukasi pasien TEC yang

Pengswasan Minum Obat Dan Edukasi Pasien Thc Melalul Grup

Dan Vidio Edukast DI Puskesmas Air Rami. Adapun hasil konsultas.

Adapun hasil konsultasi Adalah sebagai berkut

1. Konsutasi diakukan oleh Aanisa Nuraii,S.TrKep selaku peserta fatsar

Kepada Serf Indriani selaku P] Program PMO TBC di Puskesmas Alr
Rami

2 10.30 wis
sampal dengan pukul 12.00 WIB bertempat di ruang penyakit menular
Puskesmas Alr Rami

?
]
|
i
|
|
i
i

?
:
I
i
i
¢
B
§
:

Pj Program TBC Peserta Latsar
e Serl Indciani. S Keg Annisa Nuraini, S.TrKep
NIP. 1983011201101 2 008 NIP200104152025062005

Data pasien TBC dalam pengobatan pada program
PMO dan no WA pasien TBC

o

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

X

DATA PASTEN TBC DALAM PENGATVASAN MINUM OBAT

Mo | NumaPaslen LTS Jenls Alamat Teaks Kasus. Tahap | Nower HP Promgas Pemantau, | Kepatuban Keferangan
Pensabtan Minym Ohar

1 [sar GHim | P | Tduglio Lam Lugm, | @ sl 8K [ M ol
D TTan Hegalids | Lam Lo, L 5 Tidak Patuh Pech tuceinac,
5| Te Tl Jazalag Lams Ligtam, 4 5k Fatul Mt oled i
&[T Ty Tirtz Kencana, Awgl n Tidak Patuh Perl s
HED Tlan Tits Kemzpz. . T m bl g obet o
i | dn T Taln Telsag ki ami LA, s ati e
7 [4n STl Bulit Nulys Lami Lt 4 5k atuly el T
T % Jann Bkl Harsgan am L 3 atl S —

m 30 Jaln ARl il | abuly s ol

i b Nz Ban Amzl ani P

e 22Tl DustnPias | Lami L i1 atuly el A

v 21Jamn Haega Midva Lam L 3,320 atul T —

: Sl alop | Lam | | A i et s
4+ [ Te 6 T TBaldHersgon | Lama Lanig, | | NSt anil I 0 (PR
15 [ TeM Slan | L BekiHragen | Lam L ] i1 Patul s 0 (A
16| Tea CFann| L | DwwnPin Lamy Lanigg |08 i Tidak Patuh Resizen O
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI f
Jaian Foras Desa Arge Jaya, Kecamatar Air Rams, Xabupater Mukomuko, Kode Fos 38764
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Deskripsi Proses
dan Kualitas

Produk Kegiatan

Tahap kegiatan 1: Membuat surat persetujuan
pelaksanaan aktualisasi.

Deskripsi Proses : Proses ini diawali dengan
penyusunan surat permohonan persetujuan
pelaksanaan aktualisasi yang ditujukan kepada
mentor. Surat tersebut berisi rencana kegiatan
aktualisasi dengan judul “Optimalisasi Pemantauan
Minum Obat TBC melalui Grup WhatsApp dan
Video Edukasi di Puskesmas Air Rami.” Surat
disusun secara sistematis dan sesuai format
ketentuan, kemudian diserahkan kepada mentor
untuk mendapatkan tanda tangan dan persetujuan.
Kualitas Produk : Surat yang dihasilkan rapi,

lengkap dan sesuai format resmi. Bahasa yang
digunakan mudah dipahami dan mencerminkan
keseriusan dalam pelaksanaan kegiatan. Produk
akhir ini menunjukkan kemampuan penulis dalam
menyusun dokumen administrasi yang profesional
dan dapat dijadikan dasar hukum pelaksanaan
kegiatan aktualisasi.

Tahap kegiatan 2: Melaksanakan konsultasi
dengan mentor terkait konsep Grup Whatsapp
dan materi vidio edukasi di Puskesmas Air
Rami.

Deskripsi Proses : Setelah surat disetujui,
dilakukan konsultasi pada tanggal 23 Oktober 2025
dengan mentor untuk membahas metode
pelaksanaan  kegiatan, terutama  mengenai
rancangan Grup WhatsApp “Sahabat Sehat TBC”
dan materi video edukasi. Dalam konsultasi ini,
mentor memberikan masukan mengenai cara
penyusunan konten, alur komunikasi dengan
pasien serta etika penggunaan media digital di
lingkungan pelayanan kesehatan.

Kualitas Produk : Kegiatan konsultasi
menghasilkan kesepahaman antara penulis dan
mentor  terkait rancangan  awal metode
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pemantauan berbasis WhatsApp dan konsep video
edukasi yang lebih terarah, menarik dan sesuai
dengan konteks pelayanan di Puskesmas Air Rami.

Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan konsultasi
dengan pj program terkait data pasien dalam
pembentukan Grup WhatApps dan Vidio edukasi
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami.

Deskripsi Proses : Konsultasi dilakukan pada
tanggal 24 Oktober 2025 dengan PJ program TBC
untuk memperoleh data pasien yang akan
dimasukkan dalam Grup WhatsApp serta
memastikan kesesuaian informasi yang akan
disampaikan melalui video edukasi. Pembahasan
juga mencakup aspek kerahasiaan data pasien dan
strategi pemantauan agar lebih efektif.

Kualitas Produk : diperoleh data pasien yang valid
dan aman digunakan untuk keperluan pemantauan
serta kesepakatan mengenai prosedur dan alur
komunikasi dalam grup. Hasil konsultasi ini
menghasilkan rancangan kegiatan yang siap
diimplementasikan secara tepat sasaran.

Manfaat Kegiatan
terhadap
Pencapaian Visi,
Misi dan Tugas

organisasi

Kegiatan Konsultasi kegiatan Pengawasan minum
obat dan edukasi pasien TBC di Puskesmas Air
Rami berkontribusi langsung terhadap pencapaian
misi kelima, yaitu “Kegiatan ini bermanfaat pada
misi pertama dan kedua Terutama pada “Penguatan
reformasi birokrasi dan peningkatan kapasitas
aparatur birokrasi dan Peningkatan kualitas
kesehatan”. Melalui kegiatan ini, proses koordinasi,
validasi data pasien, serta penyusunan media
edukasi menjadi lebih terarah, efektif, dan berbasis
kolaborasi sehingga mendukung peningkatan mutu

layanan kesehatan kepada masyarakat. Kegiatan ini
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sekaligus mencerminkan upaya berkelanjutan
dalam memperkuat sistem pelayanan publik yang
profesional, responsif, dan berorientasi pada

peningkatan derajat kesehatan masyarakat.

Analisis Dampak

Tahap kegiatan 1: Membuat surat persetujuan
pelaksanaan aktualisasi.

Akuntabel: Apabila saya tidak membuat draf surat
berlandaskan nilai akuntabel, maka surat bisa
dibuat secara asal-asalan tanpa memperhatikan
keakuratan data dan format resmi. Hal ini dapat
menyebabkan surat tidak sah atau ditolak, serta
menghambat pelaksanaan kegiatan berikutnya.
Loyal: Apabila saya tidak menerapkan nilai loyal,
maka saya bisa saja mengabaikan arahan mentor
dan tidak menghormati prosedur yang telah
ditetapkan. Hal ini dapat menimbulkan
kesalahpahaman dan menurunkan Kkepercayaan
atasan terhadap kinerja saya.

Kompeten: Apabila saya tidak mengedepankan
nilai kompeten, surat yang disusun bisa memiliki
banyak kesalahan pengetikan, tidak sesuai tata
naskah dinas, dan terkesan kurang profesional.

Tahap kegiatan 2: Melaksanakan konsultasi
dengan mentor terkait konsep Grup Whatsapp
dan materi vidio edukasi di Puskesmas Air
Rami.

Akuntabel: Apabila saya tidak melakukan

konsultasi berdasarkan nilai akuntabel, maka
kegiatan dapat berjalan tanpa arah yang jelas
karena tidak ada tanggung jawab dan pencatatan

hasil diskusi yang valid.
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Berorientasi Pelayanan: Apabila saya tidak
menerapkan nilai berorientasi pelayanan, maka
konsultasi bisa bersifat sepihak tanpa
memperhatikan kebutuhan organisasi dan
masyarakat yang menjadi sasaran kegiatan.
Kolaboratif: Apabila saya tidak mengedepankan
nilai kolaboratif, maka proses konsultasi menjadi
kurang efektif karena tidak ada kerja sama dan
pertukaran ide yang membangun antara saya dan
mentor.

Adaptif: Apabila saya tidak bersikap adaptif, maka
saya akan sulit menerima perubahan atau masukan
baru dari mentor, sehingga ide yang dihasilkan
menjadi kaku dan tidak relevan.

Harmonis: Apabila nilai harmonis tidak diterapkan,
komunikasi bisa terganggu dan hubungan Kkerja
menjadi kurang baik, yang dapat mempengaruhi
kualitas hasil bimbingan.

Loyal: Apabila saya tidak menunjukkan loyalitas,
maka saya mungkin mengabaikan arahan mentor
dan berpotensi keluar dari ketentuan yang berlaku

dalam instansi.

Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan konsultasi
dengan pj program terkait data pasien dalam
pembentukan Grup WhatApps dan Vidio edukasi
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami.

Berorientasi Pelayanan: Apabila saya tidak
menerapkan nilai berorientasi pelayanan, maka

proses konsultasi bisa dilakukan tanpa
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mempertimbangkan kebutuhan pasien dan tujuan
program TBC. Akibatnya, grup yang dibentuk serta
materi edukasi yang disusun mungkin tidak efektif
dalam mendukung kepatuhan minum obat,
sehingga pelayanan kepada masyarakat tidak
mengalami peningkatan.

Akuntabel: Apabila saya tidak menerapkan nilai
akuntabel dalam konsultasi dengan PJ Program,
maka data pasien vyang digunakan untuk
pembentukan Grup WhatsApp dapat menjadi tidak
akurat atau tidak sesuai ketentuan. Hal ini
berpotensi menyebabkan kesalahan sasaran,
pelanggaran privasi, serta ketidakteraturan dalam
pelaksanaan edukasi sehingga kegiatan tidak dapat
dipertanggungjawabkan..

Kolaboratif:Apabila saya tidak mengedepankan
nilai kolaboratif, maka koordinasi dengan PJ
Program menjadi kurang optimal karena tidak
adanya keterbukaan, kerja sama, dan pertukaran
informasi. Kondisi ini dapat menimbulkan
ketidaksinkronan data dan strategi edukasi,
sehingga kualitas pelaksanaan kegiatan

pengawasan minum obat menjadi tidak maksimal.

a. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor
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CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH MENTOR
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b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH COACH

Nama Peserta : Annisa Nuraini, S.Tr.Kep
Satuan Kerja : Puskesmas Air Rami
Tempat Aktualisasi : Puskesmas Air Rami
NO Tanggal/ Uraian Catatan Mentor Paraf
Waktu Mentor
' 125 gpgper | [Tttslen oo fullaty ﬂd“’ ahm‘ )
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Nama Peserta

: Annisa Nuraini, S. Tr.Kep

Satuan Kerija

: Puskesmas Air Rami

Tempat Aktualisasi

: Puskesmas Air Rami

NO | Tanggal/ Uraian Hasil Media Komunikasi Paraf
Waktu Capaian/ (Ielepon/SMS/Email/DI1l) Coach
Output
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Lampiran 1. 2 Laporan Mingguan Minggu Ke-2

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 2

Pembuatan metode Pengawasan minum obat TBC
melalui Grup WhatsApp dan Vidio Edukasi.

Tanggal
Pelaksanaan

Kegiatan

27 Oktober 2025 s/d 1 November 2025

Daftar Lampiran
Bukti

Kegiatan/Evidence

1. Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat
Sehat TBC”.

2. File atau link vidio edukasi tentang pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang
dianjurkan pada pasien TBC dan Efek samping
dan penaganannya.

3. Tangkapan layar dari Grup WhatApp dengan

mengirimkan link vidio edukasi.

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan
yang memuat nilai
dasar yang

melandasi

Tahap kegiatan 1: Membentuk Grup WhatsApp
khusus untuk pengawasan pasien TBC yang
sedang menjalani pengobatan.

Berorentasi Pelayanan,Penulis memastikan bahwa

pembentukan Grup WhatsApp dilakukan dengan
kualitas
TBC.

yang mudah

tujuan untuk meningkatkan layanan

pengawasan  minum  obat Dengan

menyediakan kanal komunikasi

diakses, penulis membantu mempercepat

penyampaian informasi, mempermudah konsultasi,
dan meningkatkan kedekatan layanan antara
petugas kesehatan dan pasien, sehingga pelayanan
menjadi lebih responsif dan efektif

Akuntebel,

dengan

Penulis menjalankan kegiatan ini

dari
yang
ke dalam grup hingga menjaga

penuh tanggung jawab, mulai

memastikan  kevalidan data  pasien

dimasukkan
informasi

keamanan dan kerahasiaan pribadi.
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Setiap langkah dicatat secara sistematis sebagai
bentuk pertanggungjawaban, sehingga
pembentukan grup dapat dipertanggungjawabkan
dan sesuai ketentuan program TBC.

Kompeten, Penulis menerapkan kemampuan teknis
dan pengetahuan terkait komunikasi kesehatan
untuk memastikan Grup WhatsApp berfungsi
optimal sebagai media edukasi dan pemantauan.
Penulis menyusun struktur grup, menentukan aturan
penggunaan, serta memastikan informasi yang
dibagikan relevan, benar, dan mudah dipahami oleh
pasien dan PMO

Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan petugas
program TBC, PMO dan tenaga kesehatan terkait
dalam menentukan anggota grup, mekanisme
komunikasi, serta jenis konten edukasi yang akan
dibagikan. Melalui kolaborasi ini, grup yang dibentuk
menjadi lebih efektif dan mencerminkan kebutuhan
bersama dalam mendukung keberhasilan
pengobatan pasien.

Adaptif, Penulis bersikap fleksibel dalam menyesuaikan
fitur, aturan, dan pola komunikasi dalam grup sesuai
kebutuhan pasien dan perkembangan situasi. Ketika
terdapat umpan balik dari anggota grup, penulis
melakukan penyesuaian agar grup semakin mudah
digunakan dan mampu menjawab tantangan yang
muncul selama proses pengawasan minum obat.

Loyal, Penulis melaksanakan kegiatan
pembentukan grup dengan penuh dedikasi terhadap
tugas dan komitmen organisasi. Dengan

mendukung program pengendalian TBC melalui
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inovasi komunikasi digital, penulis menunjukkan
kesetiaan dalam menjalankan amanah instansi dan
menjaga nama baik Puskesmas Air Rami

Tahap Kegiatan 2: Membuat vidio edukasi
sebagai alat bantu pengertian akan pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang
dianjurkan pada pasien TBC dan Efek samping
dan penaganannya.

Berorientasi pelayanan, Penulis membuat video
edukasi dengan fokus pada kebutuhan pasien dan
PMO, vyaitu menyediakan informasi yang mudah
dipahami, jelas, dan bermanfaat dalam mendukung
keberhasilan pengobatan. Dengan menyediakan
media edukasi yang informatif dan mudah diakses,
penulis memastikan pasien mendapatkan layanan
penyuluhan kesehatan yang lebih cepat, tepat, dan
berkualitas.

Akuntebel, Penulis bertanggung jawab dalam
memastikan seluruh isi video sesuai dengan
pedoman program TBC serta memuat informasi
yang benar, valid dan dapat dipertanggung
jawabkan. Penulis juga mencatat proses pembuatan
video, mulai dari perencanaan materi,
penyuntingan, hingga hasil akhir sebagai bentuk
transparansi dan dokumentasi kegiatan.

Kompeten, Penulis menerapkan pengetahuan
terkait TBC dan kemampuan teknis dalam
pembuatan media edukasi untuk menghasilkan
video yang informatif, menarik, dan mudah dipahami
oleh pasien. Penulis memilih bahasa, visual, serta

struktur penyampaian yang tepat sehingga materi
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dapat diterima secara efektif dan membantu
meningkatkan pemahaman pasien.

Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan petugas
program TBC, tenaga kesehatan, serta pihak yang
relevan untuk memuverifikasi isi materi dan
memastikan kesesuaian dengan standar pelayanan
kesehatan. Melalui kolaborasi ini, video yang
dihasilkan menjadi lebih akurat, kaya informasi, dan
sesuai kebutuhan edukasi pasien.

Adaptif, Penulis bersikap fleksibel dalam
menyesuaikan konsep, format, dan penyajian video
berdasarkan masukan dari petugas program
maupun kebutuhan lapangan. Ketika terdapat
perubahan atau tambahan informasi yang
diperlukan, penulis dengan cepat melakukan
penyesuaian agar video tetap relevan dan efektif
digunakan dalam edukasi.

Loyal, Penulis menunjukkan kesetiaan kepada tugas
dan organisasi dengan membuat video edukasi yang
mendukung pencapaian program pengendalian TBC di
Puskesmas Air Rami. Dengan menghasilkan produk
yang bermanfaat bagi pasien dan instansi, penulis turut
menjaga nama baik dan kepercayaan masyarakat
terhadap pelayanan kesehatan.

Tahap Kegiatan 3 :Mengintegrasikan Grup
WhatsApp dengan video edukasi sehingga
pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas
dalam satu platform pemantauan.

Berorientasi pelayanan,

Kompeten, Penulis memastikan integrasi antara
Grup WhatsApp dan video edukasi dilakukan untuk

mempermudah pasien dalam mendapatkan
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informasi kesehatan yang benar dan dibutuhkan.
Dengan menyediakan akses yang praktis dan
cepat, penulis membantu meningkatkan kualitas
pelayanan pengawasan minum obat, sehingga
pasien dapat memperoleh edukasi dan bimbingan
dengan lebih efisien.

Loyal, Penulis memanfaatkan kemampuan teknis
dan pengetahuan terkait media edukasi dan
komunikasi digital untuk memastikan bahwa video
dapat ditautkan dengan baik ke dalam grup dan
mudah diakses oleh semua anggota. Penulis juga
mengatur tata kelola grup agar materi edukasi
tersaji secara sistematis dan mendukung
pemahaman pasien secara optimal.

Adaptif, Penulis bersikap fleksibel dalam
menyesuaikan  format  penyampaian  video,
mengatasi kendala teknis, serta menyesuaikan
mekanisme penyebaran materi sesuai kondisi dan
kebutuhan pasien. Ketika terdapat masukan dari
petugas atau pasien, penulis dengan cepat
melakukan penyesuaian sehingga platform edukasi
tetap relevan, efektif, dan mudah digunakan.

Tahap Kegiatan 4: Membuat kuesioner pre-test
dan post-test mengunakan google from guna
mengukur pemahaman pasien terhadap video
edukasi yang dibagikan melalui Grup WhatsAp.

Akuntebel, Penulis memastikan bahwa

penyusunan kuesioner dilakukan secara teliti, valid,
dan sesuai dengan tujuan pengukuran pemahaman
pasien. Setiap pertanyaan disusun berdasarkan

materi video edukasi dan dicatat proses
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penyusunannya sebagai bentuk
pertanggungjawaban. Penulis juga memastikan
pengelolaan hasil kuesioner dilakukan secara
transparan dan dapat dipertanggungjawabkan.
Kompeten, Penulis menerapkan kemampuan teknis
dalam  menggunakan Google Form serta
pengetahuan  terkait penyusunan instrumen
evaluasi. Dengan menyusun pertanyaan yang jelas,
relevan, dan mudah dipahami, penulis memastikan
kuesioner dapat mengukur tingkat pemahaman
pasien secara tepat dan menghasilkan data yang
valid untuk evaluasi kegiatan edukasi.

Kolaboratif, Penulis berkoordinasi dengan petugas
program TBC maupun rekan Kkerja lain untuk
mengevaluasi kelayakan dan ketepatan isi
kuesioner. Melalui diskusi dan pertukaran pendapat,
kuesioner dapat disempurnakan sehingga lebih
representatif dalam menilai keberhasilan
penyampaian materi edukasi kepada pasien.
Adaptif, Penulis bersikap fleksibel dalam
menyesuaikan isi dan format kuesioner berdasarkan
masukan, kondisi pasien, serta kemampuan mereka
dalam menggunakan teknologi digital. Penulis juga
siap melakukan perbaikan jika terdapat kendala
teknis atau pertanyaan yang dianggap kurang jelas,
sehingga instrumen tetap efektif digunakan.

Loyal, Penulis menunjukkan komitmen dan
kesetiaan pada tugas serta tujuan program TBC
dengan memastikan kuesioner disusun untuk
mendukung evaluasi dan peningkatan kualitas

edukasi pasien. Melalui kegiatan ini, penulis turut
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berperan dalam menjaga mutu pelayanan dan

nama baik Puskesmas Air Rami.

Teknik Aktualisasi
yang Dipergunakan
dan Bukti Fisik

Kegiatan/Evidence

Tahap kegiatan 1: Membentuk Grup WhatsApp
khusus untuk pengawasan pasien TBC yang
sedang menjalani pengobatan.

Penulis memulai kegiatan dengan mengumpulkan
data pasien TBC yang sedang menjalani
pengobatan, termasuk nomor kontak aktif dan
identitas yang diperlukan untuk masuk ke dalam
grup. Setelah data dikonfirmasi kebenarannya
bersama petugas program TBC, penulis membuat
Grup WhatsApp sesuai standar komunikasi yang
digunakan di Puskesmas. Penulis kemudian
menyusun aturan penggunaan grup, menambahkan
pasien, PMO dan petugas terkait ke dalam grup.
Bukti fisik (evidence):

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat
TBC".

1138 © ® @ X B faat 1

< _
SAHABAT SEHAT

PUSKESMAS AIR RAMI

Sahabat sehat TBC
Puskesmas Air Rami
Grup - 24 anggota

R (] & Q

Panggilan Video Tambah Cari

Grup “Sahabat Sehat TBC” merupakan wadah
komunikasi antara pasien TBC dan petugas
kesehatan Puskesmas Air Rami.

Tujuan grup ini adalah untuk mendukung
kelancaran pengob... Baca selengkapnya

Dibuat oleh Anda, 27/10/25 18.52

Tahap Kegiatan 2: Membuat vidio edukasi
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sebagai alat bantu pengertian akan pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang
dianjurkan pada pasien TBC dan Efek samping
dan penaganannya.

Penulis memulai kegiatan dengan mengumpulkan
bahan materi dari pedoman program TBC,Setelah
materi terkumpul, penulis menyusun naskah video
edukasi agar pesan yang disampaikan runtut, jelas,
dan mudah dipahami pasien. Selanjutnya, penulis
membuat tampilan visual menggunakan aplikasi
pengolah video, memasukkan gambar pendukung,
narasi suara serta teks penjelas untuk memperkuat
pemahaman. Setelah video selesai disusun, penulis
melakukan pengecekan ulang untuk memastikan
informasi yang disampaikan benar, tidak ada
kesalahan pengetikan dan kualitas suara maupun
gambar sudah layak ditayangkan. Setelah yakin
hasilnya baik, penulis menyimpan video dalam
format yang kompatibel dengan WhatsApp dan
menyiapkannya untuk diunggah pada tahap
kegiatan berikutnya.

Bukti fisik (evidence):

Foto Membuat atau mengedit vidio edukasi
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Arga Jaya

% Kecamatan Air Rami
Kabupaten Mukomuko!
Bengkuld
Altitude:61.7msnm
Index number: 474

Tangkap Layar proses pembuatan video dan Link

video edukasi.

Video pentingnya minum obat TBC secara rutin
Link : https://youtu.be/T-vMPL _z5qc

Video Makanan yang di anjurkan dan dihindari
Link : https://youtu.be/NZMPNEAwUw4
Video efek samping dan penangananya

Link : https://youtu.be/NZMPNEAwUw4
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https://youtu.be/T-vMPL_z5qc
https://youtu.be/NZMPNEAwUw4
https://youtu.be/NZMPNEAwUw4

Tahap Kegiatan 3 :Mengintegrasikan Grup
WhatsApp dengan video edukasi sehingga
pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas
dalam satu platform pemantauan.

Penulis mengunggah video edukasi yang telah

disiapkan ke dalam Grup WhatsApp dan
menempatkan tautan video pada deskripsi grup
agar mudah diakses oleh seluruh anggota.
Selanjutnya, penulis memastikan bahwa video
dapat dibuka dengan baik oleh pasien, PMO, dan

petugas kesehatan, serta memberikan penjelasan
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singkat mengenai tujuan materi tersebut. Penulis
juga memfasilitasi komunikasi dua arah dengan
membuka ruang tanya jawab seputar isi video untuk
membantu meningkatkan pemahaman pasien.
Dengan langkah ini, Grup WhatsApp menjadi media
terpadu yang memudahkan pasien memperoleh
edukasi dan berinteraksi langsung dengan petugas
dalam proses pemantauan pengobatan TBC.

Bukti fisik (evidence):

Tangkapan layar dari Grup WhatApp dan link
edukasi di deskripsi WA

e =
ot irders * 0
@0 @ @
& owbor ) T a1 e
B rown
"
&
< ok 2 L
Stk
M G mon -
[ fornn B oo @usanclla - wom SN

12.02 €2 B Mo ot 1 @D

< . Z¥Y Sahabat sehat TBC...

e O & QU
Panggilan Video Tambah Cari

Grup “Sahabat Sehat TBC” merupakan wadah
komunikasi antara pasien TBC dan petugas
kesehatan Puskesmas Air Rami.

Tujuan grup ini adalah untuk mendukung
kelancaran pengobatan TBC, memberikan
edukasi kesehatan, serta memantau
keteraturan minum obat.

1. Link Vidio tentang pentingnya minum obat
TBC secara teratur
https:/youtu.be/T-vMPL_z5qc

2. Link Vidio makanan yang dianjurkan dan
dihindari pada pasien TBC
https:/youtu.be/z4qPaafjx68

3. Link Vidio tentang efek samping dan
penanganannya
https:/youtu.be/NZMPNEAwUw4

Dibuat oleh Anda, 27/10/25 18.52

o Notifikasi
Semua

= Visibilitas media

o) Enkripsi
Pesan dan panggilan terenkripsi
secara end-to-end. Ketuk untuk info
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Tahap Kegiatan 4: Membuat kuesioner pre-test
dan post-test mengunakan google from guna
mengukur pemahaman pasien terhadap video
edukasi yang dibagikan melalui Grup WhatsAp.

Penulis menyusun kuesioner pre-test dan post-test

dengan mengacu pada materi yang terdapat dalam
video edukasi, sehingga pertanyaan yang dibuat
mampu mengukur tingkat pemahaman pasien secara
tepat. Setelah menentukan daftar pertanyaan, penulis
membuat Google Form yang mudah diakses dan
dipahami oleh seluruh pasien, lengkap dengan
petunjuk pengisian. Penulis kemudian melakukan
pengecekan ulang untuk memastikan tidak ada
kesalahan penulisan serta memastikan bahwa alur
pengisian berjalan dengan baik. Setelah formulir
selesai, penulis menyiapkan tautan Google Form yang
akan dibagikan melalui Grup WhatsApp pada tahap
berikutnya sebagai bagian dari evaluasi efektivitas
edukasi yang telah diberikan.

Bukti fisik (evidence):

Membuat Kuesioner Pre-test dan Post-test

Kecamatan

Kabupaten Mukomuko]
Bengkulu
Altitude:57.9msnm
Speed:1.0km/h

Index number: 478
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Tangkap Layar kuesioner Pre-test dan Post-Test
Menggunakan google from

Portonyoan  Jowaban @  Sotelan

* SAHABAT SEHAT

5 . PUSKESMAS AIR RAMI

Kuesioner Edukasi Pada Pasien TBC (Pre-test)

‘Siahkan isi formuli ini dengan jujur den benar L

=
Nama * O]

o

=]
Alamat *

1.Apakah anda mengetahui bahwa pengobatan TBC harus diminum setiap hari tanpa
terputus ?

VA

TIDAK

2. Apakah anda memahami bahwa TBC sebelum waktu yang di dapat
menyebabkan penyakit kambuh atau kebal obat ?

VA
TIDAK
Pertanyaan  Jawaban  Setelan

* SAHABAT SEHAT

u . PUSKESMAS AIR RAMI

R C]

e B

Kuesioner Edukasi Pada Pasien TBC (Post-test)

Silohkan isi formulir ini dengan jujur dan benar

Nama

Teks jawaban singkat

Alamat *

Teks jawaban parjang

1 Setelah menonton video edukasi, Apakah anda mengetanul bahwa pengobatan TBC harus
diminum setiap hari tanpa terputus?

I¥A

TIDAK

2. Setelah menonton video edukasi, Apakah anda memahami bahwa menghentikan obat TBC *
sebelum waktu yang ditentukan dapat menyebabkan penyakit kambun atau kebal obat?

Iva

TIDAK

Deskripsi Proses

Tahap kegiatan 1: Membentuk Grup WhatsApp
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dan Kualitas

Produk Kegiatan

khusus untuk pengawasan pasien TBC yang
sedang menjalani pengobatan.

Deskripsi Proses : Pada tahap ini dilakukan pada
tanggal 27 Oktober 2025 dengan koordinasi
dengan penanggung jawab program TBC untuk
menentukan daftar pasien yang akan dimasukkan
ke dalam grup. Grup WhatsApp kemudian dibuat
dengan nama “Sahabat Sehat TBC” dan
beranggotakan pj program, pasien dan PMO. Grup
ini digunakan sebagai sarana komunikasi dan
pemantauan kepatuhan minum obat.

Kualitas Produk: Kualitas hasil pada tahap ini

terlihat dari adanya media komunikasi yang aktif,
cepat dan responsif terhadap keluhan pasien
Tahap Kegiatan 2: Membuat vidio edukasi
sebagai alat bantu pengertian akan pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang
dianjurkan pada pasien TBC dan Efek samping
dan penanganya.

Deskripsi Proses : Tahap ini dilakukan pada
tanggal 28 oktober s/d 30 oktober 2025 yang
melibatkan proses penyusunan naskah edukatif,
perekaman, dan penyuntingan video. Materi yang
disampaikan mencakup pentingnya minum obat
TBC secara teratur, cara minum obat yang benar,
serta makanan yang dianjurkan dan yang harus
dihindari. Video dibuat dengan bahasa yang
sederhana dan visual yang menarik agar mudah
dipahami oleh pasien dari berbagai latar
pendidikan.

Kualitas Produk : Produk yang dihasilkan memiliki
kualitas baik karena mampu menyampaikan pesan

kesehatan secara jelas dan menarik.
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Tahap Kegiatan 3 :Mengintegrasikan Grup
WhatsApp dengan video edukasi sehingga
pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas
dalam satu platform pemantauan.

Deskripsi Proses : Tahap kegiatan ini
dilaksanakan pada tanggal 31 Oktober 2025,
diawali dengan konsultasi bersama penanggung
jawab program TBC untuk memastikan keakuratan
data pasien yang akan dimasukkan ke dalam Grup
WhatsApp “Sahabat Sehat TBC”. Setelah data
diverifikasi, penulis mengunggah video edukasi ke
dalam grup serta meletakkan tautan video pada
bagian deskripsi grup agar mudah diakses setiap
waktu. Integrasi ini membuat pasien TBC yang
sedang menjalani pengobatan dapat dengan cepat
memperoleh informasi dan memahami materi
edukasi yang disampaikan tanpa hambatan..
Kualitas Produk : Produk yang dihasilkan berupa
Grup WhatsApp yang telah dilengkapi dengan
video edukasi dan tautan akses yang tersusun rapi,
mudah dipahami, dan mudah dijangkau oleh
pasien. Dengan kualitas ini, grup menjadi sarana
komunikasi dan edukasi yang efektif untuk
mendukung keberhasilan pengobatan TBC.

Tahap Kegiatan 4: Membuat kuesioner pre-test
dan post-test mengunakan google from guna
mengukur pemahaman pasien terhadap video
edukasi yang dibagikan melalui Grup WhatsAp

Deskripsi Proses : Kegiatan ini dilakukan pada
tanggal 1 November 2025 dengan membuat dua
jenis kuesioner, yaitu sebelum dan sesudah pasien
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menonton video edukasi. Tautan kuesioner
kemudian dibagikan di Grup WhatsApp “Sahabat
Sehat TBC” sehingga pasien dapat mengisi secara
mudah dan terpantau. Tahap ini bertujuan untuk
menilai peningkatan pemahaman pasien setelah
mendapatkan edukasi melalui video.

Kualitas Produk : Tersedianya dua jenis
kuesioner (pre-test dan post-test) dalam bentuk
Google Form yang mudah diakses pasien melalui
tautan di Grup WhatsApp. Kuesioner tersusun
dengan pertanyaan yang jelas, relevan, dan
terstruktur sehingga mampu mengukur tingkat
pemahaman pasien sebelum dan sesudah
menonton video edukasi. Hasil pengisian kuesioner
terekam otomatis, memudahkan analisis
peningkatan pemahaman pasien terkait
pengawasan minum obat TBC.

Manfaat Kegiatan
terhadap
Pencapaian Visi,
Misi dan Tugas

organisasi

Pembuatan metode Pengawasan Minum Obat TBC
melalui Grup WhatsApp dan video edukasi
berkontribusi langsung terhadap pencapaian misi
pertama dan kedua, yaitu “Penguatan reformasi
birokrasi dan peningkatan kapasitas aparatur
birokrasi” serta “Peningkatan kualitas kesehatan”.
Melalui metode ini, proses pemantauan, edukasi,
dan komunikasi dengan pasien menjadi lebih
terstruktur, cepat, dan mudah diakses sehingga
meningkatkan efektivitas pengawasan minum obat.
Penggunaan media digital juga memperkuat kualitas
pelayanan publik yang adaptif dan inovatif,
sekaligus meningkatkan pemberdayaan pasien
dalam memahami pentingnya pengobatan TBC.
Kegiatan ini mencerminkan upaya berkelanjutan
dalam memperkuat pelayanan kesehatan yang

profesional, responsif, dan berorientasi pada
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peningkatan derajat kesehatan masyarakat melalui
pendekatan teknologi yang sederhana namun

berdampak signifikan.

Analisis Dampak

Tahap kegiatan 1: Membentuk Grup WhatsApp
khusus untuk pengawasan pasien TBC yang
sedang menjalani pengobatan.

Berorentasi Pelayanan, Apabila penulis tidak

menerapkan nilai berorientasi pelayanan, grup
WhatsApp yang dibentuk mungkin tidak disusun
dengan mempertimbangkan kenyamanan pasien,
informasi yang dibagikan tidak jelas, atau tata kelola
grup tidak tertata, sehingga pasien sulit memahami
materi edukasi maupun arahan pengawasan minum
obat.

Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai
akuntabel, proses pembentukan grup bisa dilakukan
tanpa memperhatikan aturan privasi data pasien,
tanpa dokumentasi yang tepat, atau tanpa
memastikan pasien yang masuk benar-benar sesuai
daftar program, sehingga berpotensi menimbulkan
kesalahan dan ketidaktepatan sasaran.

Kompeten Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, grup dapat dibuat tanpa struktur
komunikasi yang baik, tanpa kemampuan
mengelola informasi edukasi kesehatan secara
benar, atau tanpa pengetahuan teknis mengenai
pengaturan grup WhatsApp, sehingga fungsi grup
menjadi kurang efektif.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak bersikap
kolaboratif, pembentukan grup dapat dilakukan
tanpa koordinasi dengan penanggung jawab

program maupun tenaga kesehatan lain, sehingga
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informasi yang diberikan tidak terintegrasi dan
pemantauan pasien tidak berjalan optimal.

Adaptif, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
adaptif, saya mungkin tidak memanfaatkan
teknologi digital  secara maksimal, tidak
menyesuaikan fitur grup untuk kebutuhan edukasi
pasien, atau tidak siap menangani perubahan dan
masukan, sehingga grup tidak berkembang menjadi
media komunikasi yang efektif.

Loyal, Apabila penulis tidak menjunjung nilai loyal,
pembentukan  grup  bisa  dilakukan  tanpa
memprioritaskan  kepentingan organisasi dan
program TBC, misalnya dengan mengabaikan
standar operasional atau menggunakan metode
yang tidak sesuai arahan instansi, sehingga
berpotensi mengurangi kualitas layanan kepada
masyarakat.

Tahap Kegiatan 2: Membuat vidio edukasi
sebagai alat bantu pengertian akan pentingnya
minum obat TBC secara teratur, makanan yang
dianjurkan pada pasien TBC dan Efek samping
dan penaganannya.

Berorientasi pelayanan, dapat berisi penjelasan
yang tidak jelas, tidak mudah dipahami, atau tidak
sesuai kebutuhan pasien, sehingga tujuan edukasi
tidak tercapai.

Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai
akuntabel, proses pembuatan video dapat dilakukan
tanpa memastikan kebenaran informasi, tanpa
mengecek kembali materi medis, atau tanpa

dokumentasi proses, sehingga video berpotensi
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memberikan edukasi yang kurang tepat.

Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, video yang dihasilkan bisa kurang
informatif, penyampaian materi tidak runtut, kualitas
audio—visual  buruk, atau informasi medis
disampaikan tanpa standar ilmiah yang benar.
Kolaboratif, Apabila penulis tidak bersikap
kolaboratif, pembuatan video mungkin dilakukan
tanpa berkonsultasi dengan penanggung jawab
program atau tenaga kesehatan lain, sehingga isi
video kurang komprehensif dan tidak sesuai standar
program TBC.

Adaptif, Apabila penulis tidak menerapkan sikap
adaptif, penulis mungkin tidak menyesuaikan gaya
penyampaian video dengan perkembangan
teknologi dan kebutuhan pasien, sehingga video
kurang menarik dan tidak mudah diakses melalui
perangkat yang digunakan pasien.

Loyal, Apabila penulis tidak menjunjung nilai loyal,
video edukasi dapat dibuat tanpa mengikuti
pedoman instansi, tanpa mengutamakan
kepentingan program TBC, atau tanpa menjaga
citra pelayanan kesehatan, sehingga hasilnya tidak
mendukung tujuan organisasi.

Tahap Kegiatan 3 :Mengintegrasikan Grup
WhatsApp dengan video edukasi sehingga
pasien dapat dengan mudah mengakses materi
edukatif dan berinteraksi dengan petugas
dalam satu platform pemantauan.

Berorientasi pelayanan, Grup WhatsApp dapat

dilakukan tanpa memperhatikan kemudahan akses

bagi pasien, misalnya tautan sulit dibuka,
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penjelasan tidak jelas, atau informasi tidak
ditempatkan pada posisi yang mudah ditemukan.
Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, proses integrasi dapat dilakukan tanpa
pemahaman teknis yang memadai, sehingga
tautan video tidak berfungsi, informasi tidak
tersampaikan dengan baik, atau platform tidak
dimanfaatkan secara optimal untuk edukasi pasien
TBC.

Loyal, Apabila penulis tidak menegakkan nilai
loyal, integrasi video dapat dilakukan tanpa
mengikuti pedoman program TBC, tanpa
mendukung tujuan pelayanan kesehatan, atau
tidak sesuai standar komunikasi yang berlaku di
Puskesmas.

Adaptif, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
adaptif, penulis mungkin tidak menyesuaikan
metode penyampaian edukasi dengan kebutuhan
teknologi pasien, sehingga video sulit diakses
melalui perangkat mereka atau tidak relevan
dengan gaya belajar digital masyarakat saat ini.

Tahap Kegiatan 4: Membuat kuesioner pre-test
dan post-test mengunakan google from guna
mengukur pemahaman pasien terhadap video
edukasi yang dibagikan melalui Grup WhatsAp.

Akuntebel, Apabila penulis tidak menerapkan nilai

akuntabel, kuesioner dapat dibuat tanpa ketelitian,
misalnya pertanyaan tidak relevan, data pasien
tidak tercatat dengan benar, atau hasil evaluasi
tidak dapat dipertanggungjawabkan sehingga

analisis pemahaman pasien menjadi tidak valid.
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Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, kuesioner mungkin disusun tanpa
memahami  prinsip  evaluasi yang benar,
menghasilkan pertanyaan yang tidak mengukur
pemahaman secara tepat, atau Google Form tidak
disetting dengan baik sehingga hasil tidak terekam
optimal.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak mengedepankan
nilai kolaboratif, penyusunan kuesioner dapat
dilakukan tanpa berkoordinasi dengan PJ program
atau petugas terkait, sehingga konten pertanyaan
tidak sesuai kebutuhan program TBC dan kurang
mendukung tujuan edukasi.

Adaptif, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
adaptif, kuesioner mungkin tidak menyesuaikan
dengan kemampuan pasien dalam menggunakan
teknologi, sehingga format terlalu rumit, sulit
diakses, atau tidak kompatibel dengan perangkat
yang digunakan pasien.

Loyal, Apabila penulis tidak menjalankan nilai loyal,
kuesioner dapat dibuat tanpa mengikuti standar
evaluasi program TBC, tanpa mendukung tujuan
peningkatan kualitas layanan, atau tidak sesuai

kebijakan instansi.
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a. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor

CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH MENTOR

Nama Peserta

: Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

Satuan Kerja

: Puskesmas Air Rami

Tempat Aktualisasi

: Puskesmas Air Rami
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b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH COACH

Nama Peserta

: Annisa Nuraini, S. Tr.Kep,

Satuan Kerja : Puskesmas Air Rami
Tempat Aktualisasi : Puskesmas Air Rami
NO | Tanggal/ Uraian Hasil Media Komunikasi Paraf
Waktu Capaian/ (Telepon/SMS/Email/DIl) | Coach
QOutput
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Lampiran 1. 3 Laporan Mingguan Minggu Ke-3

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 3

Pelaksanaan uji coba dan penyempurnaan metode
Pengawasan minum obat TBC di puskesmas Air
Rami.

Tanggal
Pelaksanaan

Kegiatan

31 Oktober 2025 s/d 5 November 2025

Daftar Lampiran
Bukti

Kegiatan/Evidence

1. Tangkapan layar Grup WhatsApp dan vidio

2. Dokumen hasil uji coba

3. Foto konsultasi dan penyarahan dokumen uji
coba dengan mentor

Uraian Kegiatan yang dilaksanakan

Uraian kegiatan
yang memuat nilai
dasar yang

melandasi

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan uji coba
internal terhadap metode Pengawasan minum
obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video
edukasi yang telah dirancang.

Akuntebel, Penulis memastikan bahwa uji coba

dilakukan

terdokumentasi dengan baik, mulai dari pengujian

internal secara  terstruktur  dan
fungsi Grup WhatsApp, pengecekan aksesibilitas
video edukasi, hingga evaluasi alur komunikasi.
Semua temuan dan hasil uji coba dicatat dengan
rapi sebagai bukti pertanggungjawaban dan dasar
perbaikan sebelum diterapkan kepada pasien.
Dengan menerapkan nilai akuntabel, penulis
memastikan metode yang diuji benar-benar layak,
aman, dan sesuai dengan ketentuan program TBC.
Kompeten, Penulis mengandalkan kemampuan
teknis dan pengetahuan terkait media digital serta
manajemen edukasi kesehatan untuk memastikan
seluruh komponen metode berjalan dengan optimal.

Penulis melakukan pengujian terhadap kualitas
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video, format pesan edukasi, mekanisme interaksi
dalam grup, serta kejelasan instruksi bagi
pengguna. Kompetensi yang diterapkan membantu
memastikan bahwa metode pengawasan minum
obat berbasis digital dapat berfungsi efektif dan
mudah dipahami oleh petugas serta pasien.
Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan PJ
program TBC, tenaga kesehatan, serta rekan
sejawat dalam melakukan uji coba. Melalui diskusi
dan evaluasi bersama, penulis mendapatkan
masukan mengenai kekurangan, potensi kendala,
dan peluang perbaikan pada sistem yang diuji.
Sinergi ini memastikan metode yang dikembangkan
bersifat inklusif, relevan, dan mencerminkan
kebutuhan lapangan, sehingga lebih siap untuk
diterapkan secara resmi kepada pasien TBC.

Loyal, Penulis menunjukkan kesetiaan pada tugas
dan komitmen instansi dengan melaksanakan uji
coba sesuai prosedur serta mengikuti pedoman
program pengendalian TBC. Dengan memastikan
metode berjalan optimal sebelum digunakan oleh
pasien, penulis mendukung peningkatan kualitas
pelayanan kesehatan dan menjaga nama baik
Puskesmas Air Rami. Kegiatan ini mencerminkan
dedikasi penulis dalam mewujudkan inovasi layanan
yang selaras dengan visi dan misi organisasi.
Tahap Kegiatan 2: Melakukan revisi terhadap
metode berdasarkan hasil uji coba masukan dari
mentor dan Pj Program TBC  untuk
penyempurnaan metode pemantauan.

Akuntebel, Penulis memastikan bahwa setiap
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masukan yang diberikan oleh mentor dan petugas
dicatat secara lengkap, dianalisis, dan dijadikan
dasar dalam melakukan revisi metode. Penulis
meninjau kembali seluruh komponen yang diuiji,
termasuk alur komunikasi dalam Grup WhatsApp,
kualitas  video edukasi, dan  mekanisme
pemantauan. Dengan menerapkan nilai akuntabel,
penulis melakukan perbaikan secara transparan,
terstruktur, dan dapat dipertanggungjawabkan agar
metode yang dihasilkan benar-benar layak
diterapkan kepada pasien.

Kompeten, Penulis menerapkan kemampuan teknis
dan pengetahuan terkait penyusunan metode
edukasi serta pengawasan minum obat TBC untuk
melakukan revisi yang tepat dan efektif. Setiap
koreksi yang dilakukan disesuaikan dengan
kebutuhan lapangan, standar pelayanan kesehatan,
dan hasil evaluasi uji coba. Dengan kompetensi
tersebut, metode yang disempurnakan menjadi lebih
jelas, mudah dipahami, serta mampu meningkatkan
kualitas pemantauan dan edukasi pasien TBC.
Harmonis, Penulis menjaga komunikasi yang baik
dan saling menghargai selama proses revisi dengan
mentor maupun petugas program. Setiap masukan
diterima dengan sikap terbuka tanpa menimbulkan
konflik, sehingga proses perbaikan metode berjalan
dalam suasana yang nyaman dan saling
mendukung. Dengan menerapkan nilai harmonis,
penulis memastikan kerja sama tetap terjalin positif
dan produktif.

Adaptif, Penulis menyesuaikan metode
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berdasarkan hasil evaluasi uji coba serta perubahan
kebutuhan di lapangan. Ketika ditemukan
kekurangan atau diperlukan penyesuaian baru,
penulis dengan cepat melakukan perubahan pada
konten edukasi, mekanisme pemantauan, maupun
fitur komunikasi. Sikap adaptif ini memastikan
metode yang dihasilkan tetap relevan, responsif,
dan dapat diterapkan secara efektif dalam berbagai
kondisi pasien.

Kolaboratif, Penulis bekerja sama secara aktif
dengan mentor, petugas program TBC, dan rekan
lainnya untuk meninjau kembali setiap aspek
metode. Melalui diskusi dan pertukaran pendapat,
penulis memperoleh sudut pandang yang lebih luas
sehingga revisi yang dilakukan menjadi lebih
komprehensif. Kolaborasi ini membuat metode
pemantauan yang disempurnakan lebih matang dan
sesuai kebutuhan pelayanan kesehatan.

Tahap Kegiatan 3 : Melaporkan hasil uji coba
kepada mentor.
Harmonis, Ditunjukkan melalui penyampaian

laporan dengan bahasa yang sopan, menghargai
pendapat mentor, serta menjaga komunikasi yang
baik selama proses diskusi hasil uji coba.
Kolaboratif, Terlihat dari keterlibatan aktif dalam
berdiskusi, menerima arahan maupun masukan dari
mentor, serta membangun kerja sama yang efektif
untuk memastikan perbaikan metode berjalan
optimal.

Loyal, Tercermin dalam komitmen untuk

menyampaikan laporan secara jujur, tepat waktu,
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dan sesuai prosedur yang telah ditetapkan sebagai
bentuk loyalitas terhadap tugas dan organisasi.

Adaptif, Ditunjukkan  dengan  kesediaan
menyesuaikan laporan berdasarkan perubahan
kebutuhan, arahan mentor, dan dinamika
pelaksanaan kegiatan, serta kesiapan melakukan

penyesuaian lanjutan bila diperlukan.

Teknik Aktualisasi
yang Dipergunakan
dan Bukti Fisik

Kegiatan/Evidence

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan uji coba
internal terhadap metode Pengawasan minum
obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video
edukasi yang telah dirancang.

Penulis melaksanakan uji coba internal terhadap

metode Pengawasan Minum Obat TBC berbasis
Grup WhatsApp dan video edukasi dengan
melakukan simulasi penggunaan fitur grup, alur
komunikasi, serta penyampaian materi edukatif. Uji
coba dilakukan bersama petugas program TBC
untuk memastikan kejelasan instruksi, kemudahan
penggunaan, dan kesesuaian konten video dengan
kebutuhan edukasi pasien. Selama proses simulasi,
penulis mengidentifikasi potensi kendala dan
mencatat masukan dari petugas sebagai bahan
penyempurnaan metode sebelum digunakan
kepada pasien..

Bukti fisik (evidence):

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat

TBC” dan vidio berisi saran dan masukan dari pegawai

Puskesmas
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Waalaikumsalam bu

Materi dalam video sudah
sesuai dengan pesan kunci TBC.
Sebaiknya ditambah sedikit
penjelasan tentang pentingnya
minum obat sampai tuntas agar
pesan edukatifnya lebih kuat.

Assalamu'alaikum

warahmatullahi wabarakatuh. Mbak Linda
Bapak/ibu pegawai puskesmas Waalaikumsalam bu

: © 48N, Materi dalam video sudah sesuai dengan
Air Ram'\‘») pesan kunci TBC. Sebaiknya ditambah sed..
Dalam rangka uji coba = .
penggunaan Grup WhatsApp Terima kasih ibu sarannya ‘I' , akan
“Sahabat Sehat TBC” Puskesmas saya tambahkan 18.28 W/

Air Rami, saya akan membagikan
sebuah video singkat sebagai

bahan sosialisasi. Walaikumsalam bu, saran dari
Kami sangat mengharapkan saya sebaiknya untuk video
saran dan masukan dari Bapak/ dibagikan melalui link youtube
Ibu serta teman-teman semua saja, agar tidak terlalu berat dan
terkait isi, penyampaian, maupun lebih mudah diakses, terutama
tampilan video tersebut agar ke bagi yang memiliki keterbatasan

depannya dapat lebih baik dan
bermanfaat bagi peserta lainnya.
Terima kasih atas partisipasi d- _, B o G
dukungannya! '1‘ V saya akan membuat link Vidionya o
175w Ruitarima kacih Rit macukannua |

@ Ketik pesan 0 ©@ ° ® Ketik pesan U @
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saya akan membuat link Vidionya

~~ +62 821-7621-5797 Bu,terima kasih Bu masukannya [,
Waalaikumsalam, video nya sudah bagus, 19.03 W/
Menurut saya lebih bagus lagi untuk link
videonya nanti letakan juga di deskripsi gr... ‘
lya mbak, akan saya masukan di | Anda
deskripsi digrup ini I, o G 3 video
video ny sudah bagus dek .,
Vidio bagus mbak, sudah sangat A
informatif, tidak ada yang perlu di I . -
perbaiki vidio nya sudah bagus Etepy e BERITRCE S
dan konsep grup wanya sudah Makasih Ayuk ‘L
" 1913 W
pas , , saya setuju dengan yang
lain untuk mengirimkan link vidio 9 ~
saya takutnya klau vidio langsung Waalaikumsalam, video nya
pasien atau keluarga pasien tidak sudah bagus, Menurut saya lebih
bisa membuka vidionya mbak ‘L bagus lagi untuk link videonya

nanti letakan juga di deskripsi
grup agar pasien bisa mengakses
video kapan saja [,

19.53

Diedit 19.46
Vidio bagus mbak, sudal. sangat informaui,
tidak ada yang perlu di perbaiki vidio nya

sudah bagus dan konsep grup wanya suda...

Waalaikumsalam, video nya sudah bagus,
lya pak, terimakasih sarannya dan Menurut saya lebih bagus lagi untuk link
masukannya pak Jl, e videonya nanti letakan juga di deskripsi gr...
lya mbak, akan saya masukan di

: deskripsi digrup ini JI, 1049 v

@ Ketik pesan 0] @ o @ Ketik pesan U @ o

Foto Konsultasi dengan Mentor dan Pj Program
Terkait Uji Coba Grup WhatApps “Sahabat Sehat
TBC” dan vidio.
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Tahap Kegiatan 2: Melakukan revisi terhadap
metode berdasarkan hasil uji coba masukan dari
mentor dan Pj Program TBC untuk
penyempurnaan metode pemantauan.

Pada tahap ini, penulis melakukan revisi terhadap
metode Pengawasan Minum Obat TBC berbasis
Grup WhatsApp dan video edukasi dengan
meninjau kembali hasil uji coba serta masukan yang
diberikan oleh mentor dan petugas program.
Perbaikan dilakukan pada alur komunikasi,
kejelasan instruksi, dan penyajian materi edukatif
agar lebih mudah dipahami dan efektif digunakan

dalam pemantauan pasien. Revisi ini bertujuan
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memastikan metode berjalan lebih optimal dan
sesuai kebutuhan lapangan sebelum diterapkan
kepada seluruh pasien.

Bukti fisik (evidence):

Dokumen haiI uji coba

e b @ @ R L. Y
Revisi Metode Seteiah Uji Coba Internal

Berdasarkan hasil uji coba intemal yang melibatian mentor, PJ program, dan
pegawal Puskesmas Air Rami dilakukan beberapa perbaikan  untuk
menyempumakan metode pemantauan minum obat TBC berbasis Grup Whats/App
dan video edukasl. Adapun revisi yang dilakukan antara lain:
1,"” o poin y-ns:‘ i minum obat TBC secara
in, sehingga pesan intl lebih mudah dipahami dan mampu meningkatkan
Py jen terhadap kepatuhan b P mening

T

Annisa Nuraini, S.TrKep
NIP.200104152025062005
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Tahap Kegiatan 3 : Melaporkan hasil uji coba
kepada mentor.
Pada tahap ini, penulis menyusun laporan hasil uji

coba metode Pengawasan Minum Obat TBC
berbasis Grup WhatsApp dan video edukasi, yang
mencakup temuan lapangan, efektivitas
penggunaan media, serta kendala yang muncul
selama proses uji coba. Laporan tersebut kemudian
disampaikan kepada mentor sebagai bahan
evaluasi dan pertimbangan untuk pengembangan
lebih lanjut. Penyampaian laporan ini memastikan
bahwa proses perbaikan metode dilakukan secara

terarah dan tetap berada dalam supervisi yang

tepat.
Bukti fisik (evidence):

Penyarahan dokumen uji coba dengan mentor

8

5 Nov:2025 08.50.08
152° SE

wAltitide:59.7msnm
Index number: 365
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Surat serah terima dokumen uji coba dengan mentor

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
/ DINAS KESEHATAN
K PUSKESMAS AIR RAMI
> Jalan Paros Desa Arga Jaya, Kecamatan Ar ten 2ukomuko, Kede Fos 33764
Email: puskesmas ahoo.c

LEMBAR SERAH TERIMA

Yang bertanda tangan di bawah ini ;

Nama :  EvaKasmiwilis, S.TrKeb

NIP : 19770608 200604 2 001

Jabatan Kepala Puskesmas Air Rami

Unit Kerja :  Puskesmas Air Rami

Instansi :  Pemerintahan Kabupaten Mukomuko

Telah Menerima Dokumen Uji Coba pada pelaksanaan aktualisasi dengan
judul “Optimalisasi Pengawasan Minum Obat dan Edukasi PasienTBC
Melalui Grup WhatsApp ‘Sahabat Sehat TBC' dan Video Edukasi di
Puskesmas Air Rami" yang diserahkan oleh :

Nama : Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

NIP : 200104152025062005

Jabatan : Administrator Kesehatan Ahli Pertama

UnitKera ~ : Puskesmas Air Rami

Instansi : Pemerintahan Kabupaten Mukomuko
Demikian lembar serah terima ini dibuat untuk dipergunakan sebagaimana
mestinya.

Air Rami, 5 November 2025
Mentor,

Eva Kasmiwilis; STr.Keb
NIP. 19770608 200604 2 001

Deskripsi Proses
dan Kualitas

Produk Kegiatan

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan uji coba
internal terhadap metode Pengawasan minum
obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video
edukasi yang telah dirancang.

Deskripsi Proses : Pada tahap awal, dilakukan
pada tanggal 31 Oktober 2025 meminta saran dan
masukan kepada mentor terkait kegiatan uji coba
grup Whatsapp dan vidio edukasi, lalu pada
tanggal 1 November 2025 Meminta saran dan
masukan juga dengan Pj Program Secara
langsung terkait uji coba ini dan pada tanggal 3
November 2025 uji coba internal untuk menilai
sejauh mana metode yang disusun dapat berjalan
dengan baik. Uji coba mencakup pengiriman video
edukasi. Proses ini bertujuan untuk mengetahui
efektivitas materi edukasi, kemudahan pasien
memahami instruksi serta kelancaran komunikasi
dalam grup. Kualitas produk pada tahap ini terlihat
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dari tersedianya materi edukasi yang jelas dan alur
pemantauan yang dapat digunakan oleh pasien
maupun petugas.

Kualitas Produk: Kualitas produk dari tahap ini

tercermin dari terselenggaranya uji coba metode
yang terstruktur dan dapat digunakan untuk menilai
efektivitas awal sistem pengawasan berbasis digital.
Metode yang diuji menunjukkan kelayakan untuk
dilanjutkan, karena alur pemantauan, media
edukasi, dan mekanisme komunikasi dapat
berfungsi dengan baik serta memberikan gambaran
awal tentang potensi perbaikan sebelum digunakan
pada pasien.

Tahap Kegiatan 2: Melakukan revisi terhadap
metode berdasarkan hasil uji coba masukan dari
mentor dan Pj Program TBC  untuk
penyempurnaan metode pemantauan.

Deskripsi Proses : Setelah uji coba dilakukan,
Pada tanggal 4 november 2025 dikumpulkan
berbagai masukan dari mentor dan petugas terkait
kendala yang muncul, seperti kejelasan materi,
durasi videodan tata kelola grup. Berdasarkan
masukan tersebut, dilakukan perbaikan untuk
menyempurnakan metode pengawasan. Revisi
meliputi penyederhanaan instruksi, perbaikan
redaksi pesan WhatsApp.

Kualitas Produk : pada tahap ini terlihat dari
tersusunnya metode pengawasan yang telah
diperbaiki dan lebih matang untuk diterapkan.
Revisi yang dilakukan menghasilkan instruksi yang

lebih jelas, alur komunikasi yang lebih efektif, serta
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materi edukasi yang lebih sesuai dengan
kebutuhan pasien, sehingga metode pemantauan
menjadi lebih mudah dipahami dan siap digunakan
pada implementasi berikutnya.

Tahap Kegiatan 3 : Melaporkan hasil uji coba
kepada mentor.

Deskripsi Proses : Tahap terakhir dilakukan pada
tanggal 5 November 2025 adalah penyusunan dan
penyampaian laporan hasil uji coba kepada
mentor. Laporan berisi ringkasan kegiatan uji coba,
hambatan yang ditemukan, perbaikan yang telah
dilakukan, serta rekomendasi untuk pelaksanaan
berikutnya. Penyampaian laporan dilakukan
sebagai bentuk akuntabilitas dan validasi dari
proses penyempurnaan metode.

Kualitas Produk : Kualitas produk pada tahap ini
berupa dokumen laporan uji coba yang lengkap,
sistematis dan dapat dijadikan acuan perbaikan

maupun implementasi pada tahap selanjutnya.

Manfaat Kegiatan
terhadap
Pencapaian Visi,
Misi dan Tugas

organisasi

Pelaksanaan uji coba dan penyempurnaan metode
Pengawasan Minum Obat TBC di Puskesmas Air
Rami berkontribusi langsung terhadap pencapaian
misi pertama dan kedua, yaitu “Penguatan reformasi
birokrasi dan peningkatan kapasitas aparatur
birokrasi” serta “Peningkatan kualitas kesehatan”.
Melalui kegiatan uji coba ini, efektivitas metode
dapat diuji secara nyata sehingga berbagai
kekurangan dapat diidentifikasi dan diperbaiki.
Proses evaluasi bersama mentor dan petugas juga
memperkuat koordinasi internal serta meningkatkan

kompetensi dalam pengelolaan program TBC.
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Penyempurnaan metode menghasilkan pendekatan
pemantauan yang lebih tepat guna, sederhana, dan
mudah diterapkan sehingga mendukung pelayanan
yang lebih cepat, responsif, dan berbasis kebutuhan
pasien. Kegiatan ini mencerminkan komitmen
berkelanjutan dalam meningkatkan mutu layanan
kesehatan melalui inovasi digital yang terarah,
efektif, dan memberikan dampak signifikan terhadap

peningkatan kepatuhan pengobatan pasien TBC.

Analisis Dampak

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan uji coba
internal terhadap metode Pengawasan minum
obat TBC berbasis Grup WhatsApp dan video
edukasi yang telah dirancang.

Akuntebel, pabila penulis tidak menerapkan nilai

akuntabel dalam uji coba internal, proses pengujian
dapat dilakukan tanpa pencatatan yang jelas, tanpa
memastikan kesesuaian langkah dengan tujuan
metode, serta tanpa verifikasi bahwa fitur grup dan
video edukasi berfungsi sebagaimana mestinya. Hal
ini dapat menyebabkan hasil uji coba tidak valid,
tidak dapat dipertanggungjawabkan, dan tidak
memberikan dasar kuat untuk penyempurnaan
metode.

Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, uji coba dapat berjalan tanpa
pemahaman teknis mengenai mekanisme
pengawasan melalui WhatsApp maupun tanpa
kemampuan menilai kelayakan isi edukasi dalam
video. Akibatnya, potensi kesalahan teknis atau
kekeliruan materi tidak terdeteksi, sehingga metode

yang diuji tidak optimal dan tidak siap digunakan
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kepada pasien.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak menunjukkan
nilai kolaboratif, uji coba mungkin dilakukan tanpa
melibatkan mentor, petugas program, atau tenaga
kesehatan lain yang seharusnya memberikan
masukan penting. Tanpa kerja sama, proses uji
coba menjadi kurang objektif, tidak mendapatkan
perspektif yang diperlukan, dan hasilnya kurang
komprehensif untuk pengembangan metode.

Loyal, Apabila penulis tidak mengedepankan nilai
loyal, uji coba internal dapat dilakukan tanpa
komitmen terhadap tujuan program TBC dan
standar pelayanan yang berlaku. Kurangnya
loyalitas dapat membuat proses uji coba dilakukan
secara asal-asalan, tidak konsisten, dan tidak
mengikuti pedoman organisasi, sehingga
menghambat keberhasilan penerapan metode
pengawasan TBC secara keseluruhan.

Tahap Kegiatan 2: Melakukan revisi terhadap
metode berdasarkan hasil uji coba masukan dari
mentor dan Pj Program TBC untuk
penyempurnaan metode pemantauan.
Akuntebel, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
akuntabel, proses revisi dapat dilakukan tanpa
dasar yang jelas, tanpa mendokumentasikan
perubahan, dan tanpa memastikan bahwa revisi
benar-benar menjawab  permasalahan yang
ditemukan saat uji coba. Hal ini dapat menyebabkan
metode tetap mengandung kekeliruan, tidak dapat
dipertanggungjawabkan, dan tidak efektif digunakan

dalam pemantauan pasien
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Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, revisi dapat dilakukan tanpa pemahaman
yang memadai terhadap materi edukasi, alur
pemantauan, atau teknis penggunaan media digital.
Akibatnya, perubahan yang dilakukan bisa tidak
tepat, tidak meningkatkan kualitas metode, bahkan
berpotensi menimbulkan kesalahan baru.
Harmonis, Apabila penulis tidak menunjukkan nilai
harmonis, proses revisi dapat dilakukan tanpa
menghargai pendapat mentor maupun petugas lain,
sehingga dapat menimbulkan  ketegangan,
miskomunikasi, dan hilangnya semangat Kkerja
sama. Kondisi ini dapat menghambat
penyempurnaan metode dan mengurangi kualitas
koordinasi tim.

Adaptif, Apabila penulis tidak bersikap adaptif,
revisi dapat dilakukan secara kaku tanpa
menyesuaikan  dengan  dinamika lapangan,
kebutuhan pasien, atau perkembangan teknologi.
Kurangnya fleksibilitas dapat membuat metode yang
diperbaiki tetap tidak relevan, sulit diterapkan, atau
tidak menjawab kendala yang muncul selama uji
coba.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kolaboratif, revisi dapat dilakukan secara sepihak
tanpa melibatkan pihak yang berkepentingan seperti
mentor, petugas program, atau tenaga kesehatan
lain. Hal ini dapat menghilangkan kesempatan untuk
memperoleh masukan penting, sehingga metode
yang diperbarui menjadi kurang komprehensif dan

kurang sesuai dengan kebutuhan program.
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Tahap Kegiatan 3 : Melaporkan hasil uji coba
kepada mentor.
Harmonis, Apabila penulis tidak menerapkan nilai

harmonis, proses penyampaian laporan dapat
dilakukan tanpa memperhatikan etika komunikasi,
tanpa sikap saling menghargai, atau dengan cara
yang menimbulkan kesalahpahaman. Hal ini dapat
mengganggu hubungan kerja dan menghambat
proses pembinaan serta bimbingan dari mentor.
Kolaboratif, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kolaboratif, laporan hasil uji coba dapat disampaikan
tanpa membuka ruang diskusi, tanpa melibatkan
mentor untuk memberikan masukan lanjutan, atau
tanpa koordinasi yang baik. Kondisi ini dapat
menyebabkan perbaikan metode menjadi tidak
optimal dan mengurangi efektivitas kerja sama
dalam

Loyal, Apabila penulis tidak menunjukkan nilai
loyal, laporan yang disampaikan bisa tidak lengkap,
tidak jujur, atau tidak mencerminkan komitmen
terhadap keberhasilan program pengawasan
minum obat TBC. Hal ini dapat mengurangi
kepercayaan mentor dan melemahkan upaya
peningkatan mutu pelayanan di Puskesmas Air
Rami.

Adaptif, Apabila penulis tidak bersikap adaptif,
penulis mungkin tidak siap menerima saran atau
kritk dari  mentor, sehingga laporan tidak
ditindaklanjuti dengan perbaikan yang diperlukan.
Kurangnya fleksibilitas dalam menyesuaikan diri

terhadap rekomendasi dapat menghambat

189




penyempurnaan metode dan mengurangi efektivitas

implementasi di lapangan.

a. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor
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b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH COACH

Nama Peserta : Annisa Nuraini, S. Tr.Kep
Satuan Kerja : Puskesmas Air Rami
Tempat Aktualisasi : Puskesmas Air Rami
NO | Tanggal/ Uraian Hasil Media Komunikasi Paraf
‘Waktu Capaian/ (Telepon/SMS/Email/Dll) | Coach
Output
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Lampiran 1. 4 Laporan Mingguan Minggu Ke-4 sd 6

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan Pelaksanaan implementasi dan evaluasi sistem

4 Pengawasan minum obat dan edukasi pasien di
puskesmas Air Rami.
Tanggal 1 November 2025 s/d 24 November 2025

Pelaksanaan

Kegiatan

Daftar Lampiran | 1. Tangkapan layar Grup WhatsApp dan video
Bukti edukasi
2. Tangkap layar pengiriman keosioner pre-test dan
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Kegiatan/Eviden

ce

post-test dan pengisian keosioner

3. Kunjungan ke rumah pasien (dokomentasi berupa
foto)

4. Dokumen hasil monitoring pengawawsan minum
obat dan edukasi pasien TBC

5. Hasil Rekapitulasi kuesioner prre test dan post-test

6. Laporan evaluasi kepatuahan minum obat

Uraian Kegiatan y

ang dilaksanakan

Uraian kegiatan
yang memuat
nilai dasar yang

melandasi

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan sosialisasi
edukasi melalui Video kepada pasien terkait
pentingnya minum obat TBC secara rutin,
makanan yang dianjrkan dan dihindari serta efek
samping dan penangannya.

Berorientasi Pelayanan, Penulis memastikan bahwa

kegiatan sosialisasi dilakukan dengan fokus pada
kebutuhan pasien dan petugas program, vyaitu
memberikan penjelasan yang mudah dipahami,
penyampaian informasi yang jelas, serta
pendampingan yang ramah. Dengan memberikan
penjelasan yang lengkap mengenai fitur grup, cara
mengakses video edukasi, dan prosedur
pengawasan, penulis membantu meningkatkan
kenyamanan pasien sehingga pelayanan menjadi
lebih responsif, efektif, dan bermanfaat.

Harmonis, Penulis melaksanakan sosialisasi dengan
menjaga suasana yang sopan, ramah, dan saling
menghargai. Sikap harmonis ini membuat komunikasi
berjalan lancar, menghindari kesalahpahaman, dan
menciptakan  hubungan baik antara petugas
kesehatan, pasien, dan PMO. Pendekatan yang
penuh empati mempermudah penerimaan informasi
oleh peserta sosialisasi

Kompeten, Penulis menggunakan kemampuan teknis

dan pengetahuan terkait penggunaan media digital

192




serta materi TBC untuk menyampaikan sosialisasi
secara profesional. Penulis memberikan penjelasan
yang tepat mengenai pengaturan grup, cara membuka
video edukasi, serta manfaatnya bagi pemantauan
pengobatan. Kompetensi ini memastikan peserta
memahami informasi secara utuh dan dapat
menerapkannya dengan benar.

Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan petugas
program TBC, PMO, dan tenaga kesehatan lain dalam
menyelenggarakan sosialisasi, memastikan pesan
yang disampaikan selaras dengan standar program.
Melalui kerja sama ini, kegiatan berjalan lebih efektif,
terarah, dan sesuai dengan kebutuhan lapangan.
Kolaborasi juga memperkuat kesamaan persepsi
dalam pelaksanaan pengawasan minum obat.

Loyal, Penulis menunjukkan komitmen dan kesetiaan
terhadap tugas serta tujuan organisasi melalui
pelaksanaan sosialisasi ini. Dengan memberikan
edukasi yang mendukung keberhasilan program
pengendalian TBC, penulis turut memperkuat
kepercayaan masyarakat dan menjaga kualitas
pelayanan di Puskesmas Air Rami. Kesungguhan
dalam  menjalankan  sosialisasi mencerminkan
dedikasi terhadap peningkatan kesehatan pasien.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanakan monitoring dan
pendampingan terhadap penggunaan
GrupWhatsApp dan video edukasi dalam kegiatan
Pengawasan minum obat TBC di Puskesmas Air
Rami.

Akuntebel, Penulis melaksanakan monitoring secara

teratur dan mendokumentasikan setiap

perkembangan pasien, termasuk keaktifan dalam
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grup, respons terhadap edukasi, serta kendala yang
muncul. Penulis memastikan setiap pendampingan
dilakukan sesuai prosedur program TBC, sehingga
proses pemantauan dapat dipertanggungjawabkan
secara jelas, transparan, dan sesuai standar
pelayanan.

Kompeten, Penulis menerapkan kemampuan teknis
dan pemahaman terkait edukasi TBC dalam
memberikan pendampingan yang tepat. Penulis
memastikan informasi yang diberikan akurat,
menjawab pertanyaan pasien dengan benar, serta
membantu mengarahkan mereka dalam mengikuti
pengobatan dengan benar. Kompetensi ini membantu
pasien memahami materi edukasi dan meningkatkan
kepatuhan minum obat.

Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan
penanggung jawab program TBC, PMO, dan tenaga
kesehatan lainnya dalam memantau keaktifan pasien,
merespons kendala, serta menindaklanjuti kasus yang
membutuhkan perhatian lebih. Melalui koordinasi
yang baik, setiap masalah dapat diselesaikan lebih
cepat dan strategi pendampingan dapat disesuaikan
secara bersama-sama demi keberhasilan pengobatan
pasien.

Adaptif, Penulis bersikap fleksibel dalam
menyesuaikan metode monitoring dan pendampingan
berdasarkan kebutuhan pasien dan dinamika situasi di
lapangan. Ketika terdapat kendala jaringan, respons
lambat dari pasien, atau ketidakpahaman terhadap
video edukasi, penulis melakukan penyesuaian

seperti memberikan penjelasan tambahan, mengubah
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cara penyampaian informasi, atau menggunakan
pendekatan komunikasi yang lebih sederhana dan
mudah dipahami.

Tahap Kegiatan 3 : Melaksanakan evaluasi
efektivitas metode melalui perbandingan kondisi
sebelum dan sesudah penggunaan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan
minum obat TBC mencakup tingkat kepatuhan
pasien dan kelancaran komunikasi antara petugas
dan pasien.

Akuntebel, Penulis memastikan proses evaluasi

dilakukan secara objektif, sistematis, dan berdasarkan
data yang valid, seperti hasil kuesioner, catatan
komunikasi, serta laporan kepatuhan minum obat.
Semua temuan dicatat secara rinci sebagai bentuk
pertanggungjawaban, sehingga hasil evaluasi dapat
dipertanggungjawabkan dan  digunakan  untuk
pengambilan keputusan yang tepat.

Kompeten, Penulis menerapkan kemampuan analisis
dan pengetahuan terkait pemantauan TBC untuk
menilai perubahan perilaku pasien, efektivitas
komunikasi digital, serta dampak video edukasi.
Dengan memahami indikator kepatuhan dan
komunikasi, penulis dapat menginterpretasikan data
secara tepat serta menyusun kesimpulan yang akurat
mengenai keberhasilan metode.

Harmonis, Penulis menjaga hubungan baik dengan
petugas, pasien, dan PMO selama proses evaluasi
dengan tetap menghargai setiap pendapat dan kondisi
yang muncul. Pendekatan yang sopan dan empatik
membantu menciptakan suasana evaluasi yang

nyaman, sehingga pasien bersedia memberikan
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umpan balik yang jujur dan terbuka.

Kolaboratif, Penulis melakukan evaluasi dengan
melibatkan petugas program TBC, tenaga kesehatan,
dan PMO untuk menilai berbagai aspek keberhasilan
metode secara menyeluruh. Melalui diskusi bersama,
hasil evaluasi menjadi lebih komprehensif, dan
rekomendasi perbaikan dapat disusun bersama demi
peningkatan kualitas pengawasan minum obat
Adaptif, Penulis menyesuaikan teknik evaluasi dan
mekanisme pengumpulan data berdasarkan kondisi
di lapangan, seperti tingkat kemampuan digital
pasien atau variasi respons dalam grup. Jika
ditemukan kendala baru, penulis segera
menyesuaikan pendekatan evaluasi dan
mempertimbangkan perubahan metode agar dapat

lebih efektif pada tahap selanjutnya.

Teknik
Aktualisasi yang
Dipergunakan
dan Bukti Fisik
Kegiatan/Evidenc

e

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan sosialisasi
edukasi melalui Video kepada pasien terkait
pentingnya minum obat TBC secara rutin,
makanan yang dianjrkan dan dihindari serta efek
samping dan penangannya.

Penulis melaksanakan sosialisasi dengan

mengutamakan kemudahan dan kenyamanan bagi
pasien serta petugas dalam memahami penggunaan
Grup WhatsApp sebagai media pemantauan. Penulis
menjelaskan langkah-langkah bergabung ke grup,
cara mengakses video edukasi, serta aturan
komunikasi yang berlaku secara jelas dan sederhana.
Selain itu, penulis memberikan contoh langsung
mengenai cara membuka tautan video dan
menyampaikan edukasi agar pasien tidak mengalami
kesulitan dalam mengikuti instruksi. Sosialisasi

dilakukan dengan bahasa yang ramah dan mudah
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dipahami  sehingga membantu  meningkatkan
pemahaman dan Kkepercayaan pasien terhadap
proses pengawasan minum obat. Melalui pendekatan
ini, penulis memastikan layanan informasi dapat
diterima dengan baik dan mendukung kelancaran
penggunaan media digital dalam pengendalian TBC.
Bukti fisik (evidence):

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat

TBC” dan video berisi sosialisasi video edukasi tentang

pentingnya minum obat TBC secara rutin

0031 © e @ e £8 Mo T TR 25) - 1327 € #: M " 8 (25>
«ww Sahabat sehat TB... - s wsw Sahabat sehat TB... = s
< 2 online C" = < Aska Bm Pasien Tbe, Efri. =
lya pak.psk saja tidak apaz pak i, B/ W
07.51 T s = o =
o Assalamu’alaikum

C 5 P ———

warahmatullahi wabarakatuh

:I X4 Bapak/ibu I, ,Dalam rangka
I/ (7] meningkatkan pendampingan
[ 7 ' 7 dan keberhasilan pengobatan

> TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui

Video edukasi tentang penting

Assalamu’alaikum minum obat TBC secara teratur
warahmatullahi wabarakatuh bapak/ibu J,
Bapak/ibu J, .Dalam rangka Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan pendampingan meningkatkan kesadaran akan
dan keberhasilan pengobatan pentingnya minum obat TBC
TBC, Puskesmas Air Rami secara rutin sampai sembuh,
menyediakan edukasi melalui kelancaran pengobatan dan
Video edukasi tentang penting sebagai motivasi.
minum obat TBC secara teratur jika vidio tidak bisa di buka bisa
bapak/ibu I, buka link ini bapak ibu I, .
Kami berharap Bapak/Ibu dapat https://youtu.be/T-vMPL_z5qc
meningkatkan kesadaran akan 09.20
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh, Tn.A Pasien Tbe
kelancaran pengobatan dan Maksih bu g 4,
sebagai motivasi g
jika vidio tidak bisa di buka bisa “2
buka link ini bapak ibu I, .

= - 3 - 3
https:/youtu.be/T-vMP. (= =

pazos
@ Ketik pesan @ @ ° @ Ketik pesan @ @ °
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Assalamualaikum mbak, pagi ini

1330 @1 LR sudah minum obat mbak?

08.26 v/
& == Sahabat sehat TB... Ok ~

2online Waalaikumsalam sudah mba pagi

tadi )
c Aska Bm Pasien Thc 09.20

Anda TADs Saya mau ke puskesmas juga mba
Cx Assalamu'alaikum (4

|
warahmatullahi wabarakatuh kg
Bapak/ibu J, ,Dalam rangka

)9.21

Waalaikumsalam insyaallah
besok di Vidio klu pas minum

obatnya [,

11.59

Aska Bm Pasien Thc
Waalaikumsalam insyaallah besok di Vidio
klu pas minum obatnya J,

lya ibu, terima kasih Bu —

«

Kemarin

Assalamualaikum bapak/ibu ~ , mau @ k@“k pesan @J @ o

mengingatkan bapak/ibu jangan lupa
obatnya diminum hari ini, jangan lupa
juga untuk memastikan bapak/ibu w B or & B @ Y
dan anaknya minum obat boleh kirim

vidio sedang minum obat , , selamat '"WeEeErTVYUd 1o P
; b A QIWIEIR|TIY Ul IlO]|P "2
menjalankan aktivitasie>

05.01 v/
A|lS|DIFIGIH|J|K]|L

>

(® Ketik pesan V0 @ o n3 , @ . & U

o

0629 © @ £33 I T Nl
0632 © @ £ Ha wl il (7D

< w Sahabat sehat TB... O~ .

& www Sahabat sehat TB... Cx ~ : i 3online :

Aska Bm Pasien Tbe, Efri R — S
u I::.]..;c;l.ou.e.. e {{f:‘?‘i @& Yg ini tunggal 2x makn lagi W
et lya bapak, kalau vitaminnya sudah mau
habis boleh ambil lagi ke puskesmas,
06.29 kalau misal jauh ke puskemas boleh

beli di apotik terdekat bapak I,

Sip mantap bapak ¢+, sudah diminum
obatnya kan pak?

06,12 v

lya buk makasiya .,

Pak Jon Pasien The
lya buk makasi ya

sama2 pak g 14/

e Aska Bm Pasien Tbc

Aska Bm Pasien Thc
Cx Video (0.31)

ini Aksa bu

w

” Tn.Si Pasien Tbc
Cx Video (0.27)

Mantap adek ¢, lanjutkan makan @
satenya @3 ¢ ¢ o

AN
(@ Ketik pesan © (2] o @ Ketik pesan 0 @ o

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat
Sehat TBC” dan video berisi sosialisasi video edukasi
tentang makanan yang boleh dianjurkan dan dihindari
bagi pasien TBC
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09.36 €31
<

@ Ketik pesan

0830 €1
P

B2 He

Sahabat sehat TB...

2 online

Assalamu’alaikum
warahmatullahi wabarakatuh

Bapak/ibu I, ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang makanan
yang dianjurkan dan dihindari
bapak/ibu I,

Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi. 3
jika vidio tidak bisa di buka bisc ¥
hiilka link ini hanal iko 1

&5 Mo et ()

Sahabat sehat TB...

2 online

ke ~

Hari ini

Assalamualaikum bapak/ibu I,
mau mengingatkan bapak/ibu jangan
lupa obatnya diminum hari ini, mohon
bapak/ibu dan adek2 untuk kirim vidio
saat minum obat memastikan bapak/
ibu dan anaknya minum obatnya ,
semangat ya bapak/ibu dan adek2
minum obatnya (, ([, & GeRing
Ny.S Pasien The
Baru aja habis minum obat bentar
lagi sarapan pagi 06.36
Ny.S Pasien Thc
Baru aja habis minum obat bentar lagi
sarapan pagi
Mantap Bug ¢, lanjutkan sarapannya
ibu 06.37 &

Aska Bm Pasien Tbc

«

Ketik pesan

&

0 @ ° & Ketik pesan

o8

<«

2

1040 @1

B2 Yo w400

Sahabat sehat TB... O ~ $

3 online

- |

Assalamu’alaikum

warahmatullahi wabarakatuh
Bapak/ibu ,’L ,Dalam rangka
meningkatkan pendampingan
dan keberhasilan pengobatan
TBC, Puskesmas Air Rami
menyediakan edukasi melalui
Video edukasi tentang makanan
yang dianjurkan dan dihindari
bapak/ibu [,
Kami berharap Bapak/Ibu dapat
meningkatkan kesadaran akan
pentingnya minum obat TBC
secara rutin sampai sembubh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.
jika vidio tidak bisa di buka bisa
buka link ini bapak ibu [, .
https://youtu.be/z4qPaafjx68
09.35 v

1 pesan belum dibaca

~v +62 821-7640-0638
Terimakaaih vidio edukaainya

Y-

o

£¢ o

O~ H

30 @1

Sahabat sehat TB...

2 online

Aska Bm Pasien The

Assalamualaikum buk ini Aksa

~v

07.33

+62 821-7640-0638

Assalamualaikum selamat pagi
bapak ibuk perkenalan saya
bidan eva salam sehat .semangat
bapak ibu dan anak anak kita
sama sama menjemput sehat %3

07.50

Pak Jon Pasien Tbc

0] © ° (@ Ketik pesan
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0737 S G GG e £

08.30 € A Bl AN AN S & wue SahabatsehatTB.. o _ H

Aska Bm Pasien Tbc, Efri

Sahabat sehat TB... Ck ~

2 online

Pak Jon Pasien Thc

Aska Bm Pasien Thc
@ Assalamualaikum buk, Aksa 7
udah minum obatnya

laik lam i iyai
@ Tn.Si Pasien The d/al=' KO =aisppliBLlAl DU N
Waalaikumsalam salam..maaf
buk kami tadi GK midio minum r\A;k!f :’"k';ti"" ":’: Vo
obat nya...tapi kami selalu rutin aaf buk Aksa gak kirim Vidio kesiangan
Bak mau sekolah

08.09 n
lya gak papa ibu [, .
| Aska Bm Pasien The

Cx Assalamualaikum buk ini Aksa Pak Jon Pasien The
(0.16) Ck Video (0.23)

Walaikumsalam iya ibu, semangat

ks lya mantap adek, semangat ya minum
adek Aska minum obatnya [,

e -
o826 ¥ obatnya ¢ (f oy

-
@ Ketik pesan © = o @ Ketik pesan (0] © °

Tangkapan layar dari Grup WhatApps “Sahabat Sehat
TBC” dan video berisi sosialisasi video edukasi
tentang efek samping minum obat TBC dan

Penanganannya

07.29 45 04 ® Mo ot -
wyw  Sahabat sehat TB... : wew  Sahabat sehat TB... :
« & sen - 2 o« (m IR
online 2 online
LIS £/ YOU AL IS, IN LIV INEAAYY U VY St
07.29
“w 2
Waalaikumsalam
Terimakasih video nya sgt
bermanfaat ¢
= 07.47

Tn.Z Pasien The

Anda &f

Cx Assalamu‘alaikum -
Assalamu’alaikum warahma(ullahl wabarakatuh g {
ieraRraatiliahl Wabarakatih tfupdk/lbu,,, ,[.)dlam rangka |
Bapak/ibu I, ,Dalam rangka trimaksh bu videonya 07.49
meningkatkan pendampingan 2
dan keberhasilan pengobatan ¢ o Rk : y
TBC, Puskesmas Air Rami Walalkumsala{n, terimakasih
menyediakan edukasi melalui edukasinya [, 07.52
Video edukasi tentang efek .
samping minum obat TBC dan e Aska Bm Pasien Thc
penanganannya bapak/ibu ,I‘ T -%‘_
Kami berharap Bapak/Ibu dapat Cx Assalamu‘alaikum -~
meningkatkan kesadaran akan warahmatullahi wabarakatuh 2
pentingnya minum obat TBC Bapak/ibu J, ,Dalam rangka | \

secara rutin sampai sembuh,
kelancaran pengobatan dan
sebagai motivasi.

jika vidio tidak bisa di buka bis bermanfaat sekali i o o

buka link ini bapak ibu [, . 08.04

@ Ketik pesan 0] © o @ Ketik pesan (0] @ o

Waalaikumsalam terimakasih
banyak vidionya sangat
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Aska Bm Pasien The, Ayu.

d 1+
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06.00

Tn.A Pasien The
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O Assalamu‘alaikum ."" .
e Aska Bm Pasien Thc warahmatullahi wabarakatuh
a Bapak/ibu J, .Dalam rangka ‘?‘x

Waalaikumsalam terimakasih
banyak vidionya sangat
bermanfaat sekali ¢ ¢ ¢
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dulu sebelum minum obat badan
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Aska Bm Pasien Thc
Ox Assalamualaikum buk ini
Aksa,obat Aksa mau habis gmn ya

buk (0.04) capek ,seka(aljg setelah sering
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Walaikumsalam Bu, mantap adek Aska pegelnya dan GK gampang capek.
¢« ¢ obatnya tinggal untuk berapa hari 4.5¢
lagi Bu? |
= 07.01 v/ Tn.Si Pasien The
Waalaikumsalam..sama seperti saya,awal”
6 Aska Bm Pasien Tbc nya saya minum obat sering terasa gatal
Anda tp setelah lama kelamaan kayaknya gatalin
Walaikumsalam Bu, mantap adek Terima kasih bapak sudah berbagi
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1710V

@ Ketik pesan U @ o ® Ketik pesan U @ o

Tahap Kegiatan 2: Melaksanakan monitoring dan
pendampingan terhadap kepatuhan minum obat
TBC melalui pemanfaatan Grup WhatsApp dan
video edukasi dalam kegiatan Pengawasan Minum
Obat TBC di Puskesmas Air Rami.

Pada tahap ini, penulis melakukan pemantauan rutin

terhadap aktivitas pasien, PMO, dan petugas
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kesehatan di dalam Grup WhatsApp untuk
memastikan penggunaan platform berjalan sesuai
tujuan. Penulis memberikan pendampingan terkait
cara mengakses dan memahami video edukasi, serta
memastikan bahwa informasi yang dibagikan dalam
grup mendukung kepatuhan minum obat pasien TBC.
Selain pendampingan melalui grup, penulis juga
melakukan kunjungan langsung ke rumah pasien
untuk melakukan pengecekan kepatuhan minum obat,
mengonfirmasi pemahaman terhadap materi edukasi,
serta mengidentifikasi kendala yang tidak terpantau
secara daring. Pemantauan kombinasi ini memastikan
komunikasi tetap aktif, dukungan lebih personal
diberikan, dan proses pengobatan pasien TBC

berjalan lebih optimal.

Bukti fisik (evidence):
Dokumentasi kunjungan dan pendampingan ke rumah
pasien TBC

) |
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minum obat

PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Jatan Poros i

Rami.
Email: puskesmas_airrami@yahoo.com

CATATAN HASIL MONITORING PENGAWASAN MINUM OBAT TBC
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Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan evaluasi
efektivitas metode melalui perbandingan kondisi
sebelum dan sesudah penggunaan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan
minum obat TBC mencakup tingkat kepatuhan
pasien dan kelancaran komunikasi antara petugas
dan pasien.

Pada tahap ini, penulis melakukan pengumpulan data
terkait kondisi awal pasien sebelum intervensi,
termasuk tingkat kepatuhan minum obat serta pola
komunikasi antara pasien, PMO dan petugas
kesehatan. Setelah penggunaan Grup WhatsApp dan
pemutaran video edukasi diterapkan, penulis kembali
melakukan penilaian untuk melihat perubahan yang
terjadi. Evaluasi dilakukan melalui rekapitulasi
aktivitas pasien dalam grup, hasil monitoring harian,
tanggapan terhadap materi video serta wawancara
langsung dengan pasien maupun PMO. Penulis
kemudian membandingkan data sebelum dan
sesudah intervensi untuk mengidentifikasi
peningkatan kepatuhan minum obat, pemahaman
pasien terhadap edukasi, serta efektivitas komunikasi
dua arah yang terbangun melalui platform digital
tersebut. Hasil evaluasi ini menjadi dasar penilaian

keberhasilan metode serta bahan perbaikan pada
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pelaksanaan program pengawasan minum obat TBC

selanjutnya.

Bukti fisik (evidence):

Tangkap layar pengiriman keosiner pre-test dan post-

test dan pengisian keosioner
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Bapak/ibu izin jika sudah melihat
vidio edukasi tersebut mohon untuk
kesedian bapak mengisi formulir link
yang ini I, , untuk mengetahui respon

bapak/ibu sekalian I,
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(16) Tigax | 20 Pasien
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o) | (9 ek | 30 Pasen |

et | Ponting | ‘Fenting

6y iva | (1) Tidak | 0 Pasen
|
(@oyiya | (@) TaR | 20 Paven ]
o[ @0y iva | @ Tk | 20 Pasen |

;[ @y iva | W Tk | 20 Pasien

@0y Tva | O Tidak | 20 Pasien
aukasi | @0y v | (@) Tdak | 20 Pazien |

. - -
. | (19) | () Tdex | 20 Pasien
Panting | ‘Penting
Sbat
@0y iva | () Tidak | 30 Pasien
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RINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN
PUSKESMAS AIR RAMI

Meninghat
i Signifian
O eningiat
L= Signitkan
Tiya | (20)lya
(s | GOV | coman |
(0) | @oyiya Meningkat
L Signifikan |
(©)lya @0 ya Ms:;v-nﬂiul
I G I~
pening | pening
oTha | @)ya | Menngrat
o dar iR W postiest Kegatan sosiaiasi

sien Tbc dan memperbaiki presepsi tentang

pentinya minum obat socara run sehi
obat ruin. Secara keseluruhan,

. kegiatan ini memberikan dampak positf datam

mendorong fastan teknologi untuk meningkatka
obat pada pasien TBC di wilayah kerjs Puskesmas Air Rami.

Mengotahu,

n pengawasan minum

Disetujui,

ung. Tac
Puskesmas Air Rami

NIP. 18630111 201101 2 009

Laporan evaluasi kepatuahan

LAy
'SEBELUM DAN SESUDAH IMPEMENTAS!
Nama © Annisa Nuraini, S.TrKep
Unit Kerja © Puskesmas A Rami
i o
A. Latar Belakang

Kepatuhan minum obat merupakan komponen penting dalam
Keberhasian terapi pengobatan, Khususaya pada pasien dengan
penyakii menular seperi Tuberkulosis (TBC). Berdasarkan hasil
pengamatan awal di Puskesmas Air Rami, masi dtemukan pasien
Untok
meningkatkan keberhasian terapi, diakukan kegiatan edukasi dan
pemantauan kepatuhan minum obat menggunakan media digital (Grup
WnatsApp Sahabat Sehat TBC dan video edukasi) sebagai bentuk
inovasi pelayanan publik- Setelah intervensi diakukan, diaksanakan
evaluasi untuk meniai perbandingan tingkat kepatuhan pasien
‘sebelum dan sesudah kegiatan.

8. Tujuan Kegiatan
1. Mengidentifiasi tingkat kepatuhan pasien dalam minum obat
‘sebelum intervensi.
2. Mengetahui peningkatan kepatuhan pasien setelah diberikan
‘edukasi dan pemantavan digital

4. Mendukung penerapan nilai-iai ASN seperti Berorientasi
| Pelayanan, Abuntabel, Kompeten, dan  Kolaborati dalem
polaksanaan tugas.

NIP.1972108 20060 2 001

minum obat

. Metode Pelaksanaan
1. Sasaran
Pasen TBC yang sadang merjaiars pangobatan tatap Awal
dan fanjutan. Jumiah responden terdapat 20 orang pasien TBC
‘dalam masa pengobatan
Tahapan Kegiatan
) Pengumpulan data awal (pra-ntevens,
b) Petsksanaan edukas.
) Pemantavan harian,
) Evaluasi pascaintenvens:
2. Indikator Kepatuhan
Minum obat sesuai jadwal, tdak ada dosis yang terfewat dzn
respon posi tethadap edukasi

D. Hasil Evaluasi
1. Tingkat Kepatuhan Sebelum Implementasi

KEPATUHAN MINUM OBAT TBC
SEBELUM IMPLEMENTASI
pasien
gy

poan

Jamiah pasien yang dievaluas: 20 orang
Pasien patuh: 15 orang (75%)
Pasien fidak patuh orang (25%)
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2 Tingeat Kepatuhan Sesudah Inervens

KEPATUHAN MINUM OBAT TBC
SESUDAH IMPLEMENTASI

Deskripsi Proses
dan Kualitas

Produk Kegiatan

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan sosialisasi
edukasi melalui Video kepada pasien terkait
pentingnya minum obat TBC secara rutin,
makanan yang dianjrkan dan dihindari serta efek
samping dan penangannya.

Deskripsi Proses : Tahap ini dilaksanakan pada
tanggal 1, 12, 19 November 2025 sebagai langkah
awal untuk memastikan seluruh pihak memahami
mekanisme penggunaan Grup WhatsApp dan video
edukasi dalam pengawasan minum obat TBC.
Sosialisasi dilakukan kepada penanggung jawab
program serta pasien dengan menjelaskan tujuan
penggunaan grup, cara bergabung, aturan
komunikasi, serta langkah-langkah mengakses video
edukasi. Melalui kegiatan ini, peserta memastikan
bahwa pasien memahami cara melaporkan
kepatuhan minum obat harian, memperoleh edukasi
mandiri, dan mengetahui manfaat penggunaan media
digital dalam mendukung keberhasilan pengobatan.

Kualitas Produk: Kualitas produk: Pasien mampu
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menghasilkan kegiatan sosialisasi yang informatif dan
mudah dipahami. Materi sosialisasi disampaikan
secara jelas, sistematis, dan menggunakan bahasa
yang sederhana namun tetap profesional. Pasien dan
petugas memahami cara kerja metode pengawasan
baru, sehingga proses berikutnya dapat berjalan
dengan baik.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanakan monitoring dan
pendampingan terhadap kepatuhan minum obat
TBC melalui pemanfaatan Grup WhatsApp dan
video edukasi dalam kegiatan Pengawasan Minum
Obat TBC di Puskesmas Air Rami.

Deskripsi Proses : Tahap monitoring dan
pendampingan dilakukan pada tanggal 1 November
2025- 24 November 2025 untuk memastikan bahwa
Grup WhatsApp dan video edukasi dimanfaatkan
secara optimal oleh pasien. Peserta dan penanggung
jawab program aktif memantau laporan minum obat
harian pasien, memberikan pengingat, menjawab
pertanyaan, serta membantu pasien yang mengalami
kendala teknis maupun kendala pemahaman.
Pendampingan dilakukan secara intensif untuk
memastikan pasien tetap termotivasi, memahami
informasi edukatif, dan berani melaporkan keluhan
atau efek samping yang dialami.

Kualitas Produk : Pelaksanaan monitoring dan
pendampingan terdokumentasi dengan baik melalui
tangkapan layar, catatan komunikasi dan Komunikasi
antara petugas dan pasien berjalan efektif, responsif,
dan mencerminkan penerapan nilai-nilai ASN seperti

harmonis, kolaboratif, dan berorientasi pelayanan.
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Tahap Kegiatan 3: Melaksanakan evaluasi
efektivitas metode melalui perbandingan kondisi
sebelum dan sesudah penggunaan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan
minum obat TBC mencakup tingkat kepatuhan
pasien dan kelancaran komunikasi antara petugas
dan pasien.

Deskripsi Proses :. Pada tahap ini dialakukan pada
tanggal 24 November 2025, peserta melakukan
evaluasi terhadap efektivitas metode pengawasan
berbasis Grup WhatsApp dan video edukasi.
Evaluasi dilakukan dengan membandingkan kondisi
kepatuhan minum obat sebelum dan sesudah
penerapan metode, termasuk frekuensi laporan
harian, tingkat pemahaman pasien, dan kelancaran
komunikasi antara pasien dan petugas. Data
dianalisis untuk menilai sejauh mana penggunaan
media digital mendukung peningkatan kepatuhan
serta kualitas pelayanan. Hasil evaluasi menunjukkan
bahwa metode ini mampu memperbaiki kecepatan
komunikasi, meningkatkan pemahaman pasien
terhadap edukasi kesehatan, dan memperkuat
pengawasan minum obat secara berkelanjutan.
Kualitas Produk : Produk evaluasi berupa
rekapitulasi hasil pre-test dan post-test, laporan
perbandingan kepatuhan pasien, analisis efektivitas
penggunaan Grup WhatsApp dan video edukasi,
serta laporan akhir yang berisi rekomendasi
perbaikan metode ke depannya. Produk ini
memberikan gambaran komprehensif mengenai

dampak intervensi terhadap peningkatan kepatuhan,
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pemahaman, dan kualitas komunikasi dalam

pengawasan minum obat TBC.

Manfaat Kegiatan
terhadap
Pencapaian Visi,
Misi dan Tugas

organisasi

Pelaksanaan implementasi dan evaluasi sistem
Pengawasan Minum Obat dan Edukasi Pasien TBC di
Puskesmas Air Rami berkontribusi langsung terhadap
pencapaian misi pertama dan kedua, vyaitu
“‘Penguatan reformasi birokrasi dan peningkatan
kapasitas aparatur birokrasi” serta “Peningkatan
kualitas kesehatan”. Melalui kegiatan ini, proses
sosialisasi, monitoring, pendampingan, dan evaluasi
penggunaan Grup WhatsApp dan video edukasi
berjalan secara terstruktur, sehingga pasien lebih
mudah memahami materi edukasi dan kepatuhan
minum obat dapat dipantau secara real-time.
Implementasi sistem ini meningkatkan efektivitas
komunikasi antara petugas dan pasien,
mempermudah pengumpulan data, serta
memungkinkan penyesuaian metode secara cepat
berdasarkan kebutuhan lapangan. Evaluasi yang
dilakukan setelah implementasi membantu
mengidentifikasi kendala, menyempurnakan
mekanisme pemantauan, dan meningkatkan kualitas
layanan. Pendekatan ini memperkuat pemberdayaan
pasien, mempercepat respons petugas terhadap
kendala, serta memastikan penyampaian edukasi
kesehatan yang akurat dan mudah diakses. Kegiatan
ini mencerminkan upaya berkelanjutan Puskesmas Air
Rami dalam menghadirkan pelayanan kesehatan
yang profesional, adaptif, dan berorientasi pada
peningkatan mutu serta derajat kesehatan masyarakat

melalui pemanfaatan teknologi digital yang sederhana
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namun berdampak signifikan.

Analisis Dampak

Tahap kegiatan 1: Melaksanakan sosialisasi
edukasi melalui Video kepada pasien terkait
pentingnya minum obat TBC secara rutin,
makanan yang dianjrkan dan dihindari serta efek
samping dan penangannya.

Berorientasi Pelayanan, Apabila penulis tidak

menerapkan nilai berorientasi pelayanan, sosialisasi
mungkin dilakukan tanpa memperhatikan pemahaman
dan kenyamanan peserta, sehingga pasien dan
penanggung jawab program tidak memahami tata
cara penggunaan grup maupun cara mengakses
video edukasi dengan benar.

Harmonis, Apabila penulis tidak bersikap harmonis,
komunikasi selama sosialisasi bisa tegang atau tidak
nyaman, sehingga peserta enggan bertanya atau
menyampaikan kendala, dan tujuan sosialisasi tidak
tercapai secara optimal.

Kompeten,. Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, materi sosialisasi mungkin disampaikan
tidak jelas, langkah-langkah penggunaan grup dan
video edukasi kurang tepat, atau penjelasan teknis
tidak sesuai kemampuan peserta, sehingga
pemahaman menjadi kurang efektif

Kolaboratif, Apabila penulis tidak bersikap
kolaboratif, sosialisasi dilakukan sepihak tanpa
melibatkan peserta atau penanggung jawab program
dalam diskusi, sehingga masukan penting dari peserta
tidak didapatkan dan proses sosialisasi kurang efektif.
Loyal, Apabila penulis tidak menunjukkan loyalitas,
sosialisasi bisa dilakukan kurang maksimal atau tidak

sesuai arahan instansi, sehingga tujuan program TBC
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dan penggunaan media digital untuk edukasi pasien
tidak optimal.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanakan monitoring dan
pendampingan terhadap kepatuhan minum obat
TBC melalui pemanfaatan Grup WhatsApp dan
video edukasi dalam kegiatan Pengawasan Minum
Obat TBC di Puskesmas Air Rami.

Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai

akuntabel, proses monitoring dan pendampingan bisa
dilakukan tanpa pencatatan yang jelas, tanpa
dokumentasi aktivitas pasien, atau tanpa memeriksa
laporan kepatuhan secara sistematis, sehingga hasil
pemantauan menjadi tidak dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, pendampingan mungkin dilakukan tanpa
kemampuan teknis yang memadai, seperti
penggunaan Grup WhatsApp, akses video edukasi,
atau penanganan kendala pasien, sehingga tujuan
monitoring tidak tercapai secara efektif.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak bersikap
kolaboratif, interaksi dengan pasien, PMO, dan
petugas program bisa berjalan secara sepihak, tanpa
koordinasi yang baik, sehingga dukungan, bimbingan,
dan masukan dari semua pihak tidak optimal.

Adaptif, Apabila penulis tidak bersikap adaptif,
penyesuaian terhadap kendala teknis, masalah akses
pasien, atau perubahan situasi lapangan tidak
dilakukan, sehingga proses monitoring dan
pendampingan menjadi kurang responsif dan kurang
sesuai kebutuhan pasien.

Tahap Kegiatan 3 : Melaksanakan evaluasi
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efektivitas metode melalui perbandingan kondisi
sebelum dan sesudah penggunaan Grup
WhatsApp dan video edukasi dalam Pengawasan
minum obat TBC mencakup tingkat kepatuhan
pasien dan kelancaran komunikasi antara petugas
dan pasien.

Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai

akuntabel, evaluasi bisa dilakukan tanpa pencatatan
data yang valid, tanpa dokumentasi perbandingan
kondisi sebelum dan sesudah, atau tanpa laporan
hasil yang jelas, sehingga kesimpulan evaluasi tidak
dapat dipertanggungjawabkan.

Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, analisis data kepatuhan pasien,
pemahaman materi edukasi, dan kelancaran
komunikasi mungkin dilakukan secara kurang tepat,
sehingga evaluasi tidak akurat dan rekomendasi
perbaikan menjadi kurang efektif.

Harmonis, Apabila penulis tidak bersikap harmonis,
interaksi dengan mentor, petugas program, dan pasien
saat evaluasi bisa kurang nyaman, menimbulkan konflik
atau ketidakpercayaan, sehingga proses evaluasi tidak
berjalan lancar dan data yang diperoleh kurang lengkap.
Kolaboratif, Apabila penulis tidak mengedepankan
kolaborasi, evaluasi dilakukan secara sepihak tanpa
melibatkan semua pihak terkait, sehingga masukan
dari mentor, petugas, dan pasien tidak diperoleh, dan
hasil evaluasi kurang representatif.

Adaptif, Apabila penulis tidak bersikap adaptif,
penyesuaian terhadap kendala teknis, masalah akses
data, atau masukan dari peserta evaluasi tidak

dilakukan, sehingga proses evaluasi menjadi kurang
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responsif dan kurang sesuai kondisi nyata di
lapangan.
b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor
CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH MENTOR
[Nama Peserta ,"lj‘gmu Nuraini, S.Tr.Kep e
 Satunn Kerja . : Puskesmas Air Rami e .
Tempat Aktualisasi | : Pusk Air Rami =
NO Tanggal/ Uraian Catatan Mentor Paraf
Waktu TS S - Mentor
' |22 ettovor dw%&‘b“&awmw':;: % ;{-wak‘ e 849
2078 DA C o tore pédeo 3 iy m'mm"‘“" ,m/
Jun 1300wy 0dsteatn £ konSap Gug |54 ot
Tl e | e Sy g g SR
L= et ) o IWeekn L et
2 ubix: .
31 ok s veste Mt\,‘:;wm\, Lawmysr ovn
. bog” waksapp = 3 Urima | © 3"‘2 i N~
Ju  (0-coul Uds
~ o ag e | OIS Yasa Fudesn f;ﬁsfé‘i':,‘,.,,}(’“"“s
Aot
=BF Uvg SBK Mot Lengid 3 7
e e e
e £ N1 LN
B, oy |l u‘lf‘é”’“whn“"amwﬂ wwc;w N +*
g Bo T‘flww‘;“b RoOLIRY At Al lectcsen g
LT PR\ slemcr eyt T R L Ay P
Tl MoV gees (w\uku\mm E\ww%u\\’u&\' L yod b,
68 20— 080 @y loen - \\’\\\ @Y | JeT Y Yy
Qo Aotk ottty %
%\—‘.% WA, Mowmbtorvng | YT A ,‘J\(
Aoy Lo puvonm, o\ PMelmio
£ wuwd | pod\um € | Grap wa
lupororn  damgpn o uny
c. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach
CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH COACH
Nama Peserta : Annisa Nuraini, S.Tr.Kep
Satuan Kerja : Puskesmas Air Rami
Tempat Aktualisasi : Puskesmas Air Rami
NO | Tanggal/ Uraian Hasil Media Komunikasi Paraf
Waktu Capaian/ (Telepon/SMS/Email/DIl) | Coach
Output
1
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Lampiran 1. 5 Laporan Mingguan Minggu Ke-7

a. Tabel Pelaksanaan Aktualisasi

Judul Kegiatan 5

Penyusunan Laporan Pelaksanaan Aktualisasi
Optimalisasi Pengawasan Minum Obat Dan Edukasi
Pasien TBC

Tanggal
Pelaksanaan

Kegiatan

24 November 2025 s/d 5 Desember 2025

Daftar Lampiran
Bukti

Kegiatan/Evidenc

. Draf laporan pelaksanaan  aktulisasi
optimalisasi pengawasan minum obat dan
edukasi pasien TBC

2. Foto dokumtasi Konsul Laporan Akhir.
e 3. Catatan Hasil Konsultasi Final
4. Lembar Persetujuan.
Uraian Kegiatan yang dilaksanakan
Uraian kegiatan Tahap kegiatan 1: Menyusun draf laporan
pelaksanaan akatulisasi optimalisasi

yang memuat nilai
dasar yang

melandasi

pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC secara komprehensif.
Akuntebel, Penulis memastikan seluruh data, hasil

monitoring, dan dokumentasi kegiatan pengawasan
minum obat serta edukasi pasien dicatat secara
lengkap, valid, dan dapat dipertanggungjawabkan.
dilakukan teliti

sehingga setiap informasi yang disajikan akurat dan

Penyusunan laporan dengan

mendukung transparansi program.
Kolaboratif, Penulis bekerja sama dengan petugas

program, PMO, dan tenaga kesehatan untuk

mengumpulkan data, verifikasi informasi, serta

menyelaraskan hasil monitoring dengan pengalaman
lapangan. Kolaborasi ini memastikan laporan
mencerminkan kondisi nyata dan kebutuhan semua

pihak terkait
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Loyal, Penulis menunjukkan komitmen dan
kesetiaan terhadap tugas dan tujuan organisasi
dengan menyusun laporan secara serius, sesuai
pedoman instansi, dan mendukung keberlanjutan
program TBC

Adaptif, Penulis  bersikap fleksibel dalam
menyesuaikan isi laporan berdasarkan masukan
mentor, petugas, dan kondisi aktual lapangan,
sehingga laporan tetap relevan, sistematis, dan
mudah digunakan untuk evaluasi maupun perbaikan
program.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanaan konsultasi akhir
dengan mentor terkait laporan pelaksanaan
optimalisasi pengawasan minum obat dan
edukasi pasien TBC.

Akuntebel, Penulis memastikan setiap poin dalam

laporan telah dicatat dan disusun sesuai data dan
fakta yang valid. Konsultasi dilakukan untuk
memastikan laporan dapat dipertanggungjawabkan
dan memenuhi standar program TBC.

Kompeten, Penulis memanfaatkan kemampuan
analisis dan pengetahuan terkait pengawasan
minum obat TBC untuk menjelaskan isi laporan
secara tepat, serta menjawab pertanyaan atau
klarifikasi dari mentor dengan akurat.

Harmonis, Penulis menjaga komunikasi yang sopan,
terbuka, dan saling menghargai selama konsultasi
agar diskusi berjalan lancar dan membangun
suasana kerja sama yang positif

Loyal, Penulis menunjukkan kesetiaan terhadap

tugas, mentor, dan instansi dengan mematuhi
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arahan serta saran yang diberikan, demi
kesempurnaan laporan dan keberhasilan program.
Kolaboratif, Penulis terbuka terhadap masukan dan
saran mentor, serta menjadikan konsultasi sebagai
proses kerja sama untuk meningkatkan kualitas
laporan sehingga hasil akhirnya lebih akurat dan
komprehensif.

Tahap Kegiatan 3 : Meminta persetujuan kepada
mentor.
Akuntebel, Penulis memastikan seluruh isi laporan

telah lengkap, valid, dan sesuai dengan pedoman
program TBC sebelum diajukan untuk persetujuan,
sehingga setiap langkah dapat dipertanggung
jawabkan.

Kompeten, Penulis menggunakan kemampuan
analisis dan pengetahuan terkait pengawasan
minum obat TBC untuk menyusun laporan secara
sistematis dan menjelaskan isi laporan kepada
mentor secara jelas dan tepat.

Harmonis, Penulis menjaga komunikasi yang sopan,
terbuka, dan menghargai arahan mentor, sehingga
proses persetujuan berlangsung lancar dan
membangun hubungan profesional yang positif.
Kolaboratif, Penulis terbuka terhadap masukan
mentor dan bersedia melakukan perbaikan jika
diperlukan, sehingga laporan akhir mencerminkan
kerja sama vyang baik antara penulis dan
pembimbing.

Loyal, Penulis menunjukkan Kkesetiaan dan
komitmen terhadap tugas serta instansi dengan

mengikuti prosedur persetujuan yang berlaku,
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mendukung keberhasilan program TBC, dan

menjaga nama baik organisasi.

Teknik Aktualisasi
yang
Dipergunakan dan
Bukti Fisik

Kegiatan/Evidence

Tahap kegiatan 1: Menyusun draf laporan
pelaksanaan akatulisasi optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC secara komprehensif.

Penulis memulai kegiatan dengan mengumpulkan

seluruh data dan dokumentasi terkait pelaksanaan
pengawasan minum obat TBC serta edukasi pasien
melalui Grup WhatsApp dan video edukasi.
Selanjutnya, penulis menyusun draf laporan secara
sistematis, mencakup proses sosialisasi, monitoring,
pendampingan, dan evaluasi, serta hasil capaian
kepatuhan pasien. Penulis memastikan informasi
disajikan dengan jelas, logis, dan sesuai fakta yang
ada, sehingga laporan dapat menjadi acuan untuk
perbaikan metode dan evaluasi program. Proses
penyusunan laporan juga melibatkan koordinasi
dengan petugas program dan PMO untuk
memastikan data akurat, relevan, dan mencerminkan
kondisi nyata di lapangan. Dengan langkah ini, draf
laporan menjadi dokumen komprehensif yang
mendukung optimalisasi pengawasan minum obat
dan edukasi pasien secara menyeluruh.

Bukti fisik (evidence):

Membuat draf laporan pelaksanaan aktualisasi
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Bengkulu
Altitude:61.7msnm
Index number: 476

Draf laporan pelaksanaa optimalisasi pengawasan minum

obat dan edukasi pasien TBC
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REGIONAL BUKITTINGGI
KEMENTRIAN DALAM NEGER!
REPUBLIK INDONESIA
TAHUN 2025

LAPORAN PELAKSANAAN AKTUALISASI PELATIHAN DASAR CPNS.
“of PENGAWASAN MINUM OBAT DAN EDUKAS
PASIEN TBC MELALUI GRUP WHATSAPP ‘SAHABAT SEHAT TBC'
'DAN VIDEO EDUKASI DI PUSKESMAS AIR RAMI” TAHUN 2025

L PENDAMULUAN
2 Dasar Hukum:
1. Suat Kepots Pusat Pengembangan Sumber Daya Manusa
(mn)wmmmwm&;»
tanggal 17 4
Poserta Latsar CPNS Angtatan 35,6 40 Tahun 2025

-
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2 Penyusunan sera pemyesaran video edukas mengensi V.PENUTUP

Demitian Luporan Pelaksanaan Akiualsasl Pelathan Dasar CPNS
o Gsusun. Saran dan maskan sengat dRATapkan domi parbakan
21 pangembangan kegialan pengawasan i obat TAC ke degan

A Rar, 26 November 2025
L HASIL YANG DICAPAI

-
Paserta Latsar Kepaa Possmamas Ar Ram
Hasi kegatan yang telsh dlsksanakan di Puskesmas Alf Rami e

adsiah sebaga berkit

1 Tosbantukrya Gup WhalsApp ‘Sahabal Sehal TBC' yang aist
n, MO, dan petugas.

n din kepatuhan pasien dalam
ko dokumentasi naran (foofvideo)

Asaisa Nuraiol S Teden 12 Kamiwilis. S TrKeh
NP 200104152025002605 NI 1972108 200602 Q01

oleh paseen meiali tautan dgial.

dan pasien terkalt ecukas sera pemantauan kondis pasien

madia digial yang lerstukiur dan musdah dakses

menitoring haran. Kegatan i diharapkan terus diembanghan dan

mendatarg

Tahap Kegiatan 2: Melaksanaan konsultasi akhir
dengan mentor terkait laporan pelaksanaan
optimalisasi pengawasan minum obat dan
edukasi pasien TBC.

Penulis melakukan konsultasi akhir dengan mentor

untuk memverifikasi dan menyempurnakan draf
laporan yang telah disusun. Pada tahap ini, penulis
memaparkan isi laporan, termasuk hasil sosialisasi,
monitoring, pendampingan, dan evaluasi
penggunaan Grup WhatsApp serta video edukasi,
serta capaian kepatuhan pasien TBC. Mentor
memberikan masukan dan Klarifikasi yang kemudian
dicatat oleh penulis untuk dilakukan perbaikan jika
diperlukan. Kegiatan ini memastikan laporan final
akurat, sistematis dan dapat dipertanggung
jawabkan, serta siap menjadi acuan untuk evaluasi
program dan pengambilan keputusan di Puskesmas
Air Rami.

Bukti fisik (evidence):

Catatan Hasil Konsultasi Final
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PEMERINTAH KABUPATEN MUKOMUKO
DINAS KESEHATAN J =
i PUSKESMAS AIR RAMI P
Jalan Poros Desa Arga Jaye, Kecamatan A Ras, Kabupaten Aikoms
mail: puskesmas._airrami@yahoo.ci

CATATAN HASIL KONSULTASI

Nama : Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

Nama Mentor . Eva Kasmiwilis, S.Tr.Keb

HarifTanggal 27 November 2025

Tempat - Ruang Kepala Puskesmas Air Rami

Hal Pembuatan Laporan Final kegiatan

Pengawasan Minum Obat TBC Melalui
Grup Whatsapp Dan Vidio Edukasi Pasien
TBC Di Puskesmas Air Rami

Setelah menjelaskan dan berkonsultasi mengenai laporan pelaksanaan
Pengawasan Minum Obat TBC Melalui Grup Whatsapp Dan Vidio Edukasi
Pasien TBC kepada mentor, diperoleh Kesimpulan/catatan sebagi berikut :
Saran dari mentor perbaiki format penulisan
2 jutkan dan kegiatan

minum obat serta edukasi pasien TBC melalui Grup WhatsApp dan

video edukasi
3. Mengembangkan inovasi lanjutan dalam pengawasan minum obat
TBC
Demikian konsultasi ini dibuat dengan sebenarnya

Menyetujui: Mentor Dibuat Oleh,

Kepala Puskesmas Air Rami Peserta Latsar
Eva Kasmiwilis, S.Tr.Keb Annisa Numffs.‘ﬁkeg
NIP. 19770608 200604 2 001 NIP.200104152025062005

Foto dokumentasi Konsul Laporan Akhir

|

. AT

£ N

{
27 Nov'2025 1 .2&26
108° E

Arga Jaya
ecamatan Air Rami
K@bupaten Mukomuko

Bengkulu
Altitude:45.9msnm

) Speed:0.0km/h
adex number: 420

Tahap Kegiatan 3 : Meminta persetujuan selesai
melakukan pelaksanaan aktualisasi kepada
mentor.

Penulis mengajukan laporan final optimalisasi

pengawasan minum obat dan edukasi pasien TBC
kepada mentor untuk mendapatkan persetujuan

resmi. Pada tahap ini, penulis memastikan seluruh

222




data, dokumentasi, dan hasil evaluasi telah disusun

secara sistematis, akurat dan sesuai pedoman

program. Proses pengajuan dilakukan dengan
menjelaskan isi laporan secara singkat dan jelas
serta menerima masukan akhir dari mentor sebelum
laporan disahkan. Kegiatan ini memastikan laporan
siap digunakan sebagai acuan evaluasi program dan
sebagai bukti pertanggung jawaban pelaksanaan
kegiatan di Puskesmas Air Rami.

Bukti fisik (evidence):

Lembar Persetujuan selesai pelaksanaan aktualisasi

A

|
/ V. PENUTUP

Demikian Laporan Pelaksanaan Aktualisasi Pelatihan Dasar CPNS
ini disusun. Saran dan masukan sangat diharapkan demi perbaikan

dan pengembangan kegiatan pengawasan minum obat TBC ke depan

Air Rami, 26 November 2025
Dibuat Oleh, Menyetujui: Mentor
Peserta Latsar Kepala Puskesmas Air Rami

!

AN

-

Annisa Nuraini, S.Tr.Kep
NIP. 200104152025062005 NIPYI7S 2006972 001

Deskripsi Proses
dan Kualitas

Produk Kegiatan

Tahap kegiatan 1: Menyusun draf laporan
pelaksanaan akatulisasi optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC secara komprehensif.
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Deskripsi Proses : Pada tahap ini dilakukana pada
tanggal 24 November 2025, peserta menyusun draf
laporan  berdasarkan seluruh hasil kegiatan
aktualisasi yang telah dilaksanakan. Data
dikumpulkan dari hasil evaluasi kepatuhan minum
obat pasien TBC, dokumentasi edukasi melalui video
dan grup WhatsApp serta catatan kunjungan
lapangan. Peserta melakukan penyusunan secara
sistematis, meliputi bagian pendahuluan, tujuan,
metode, hasil, pembahasan dan kesimpulan, sesuai
format laporan aktualisasi ASN. Kualitas produk :
Draf laporan tersusun secara lengkap, berisi data
valid dan narasi yang menggambarkan proses
kegiatan secara nyata. Laporan menggunakan
bahasa yang formal, tata tulis baku, serta
mencerminkan nilai-nilai ASN seperti akuntabilitas
dan profesionalitas.

Kualitas Produk: Draf laporan tersusun lengkap
dengan data valid dan narasi yang menggambarkan
proses kegiatan secara nyata. Bahasa laporan
formal, tata tulis baku, dan mencerminkan nilai-nilai
ASN seperti akuntabilitas dan profesionalitas.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanaan konsultasi akhir
dengan mentor terkait laporan optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC.

Deskripsi Proses : Setelah draf laporan selesai,

peserta melakukan konsultasi akhir pada tanggal 26
November 2025 dengan mentor. Kegiatan ini
dilakukan secara tatap muka di Puskesmas dan

melalui komunikasi daring untuk memastikan laporan

224




sesuai dengan capaian kegiatan dan hasil lapangan.
Dalam konsultasi ini, peserta menerima masukan
terkait substansi laporan, seperti kejelasan data hasil
evaluasi, kelengkapan lampiran, dan kesesuaian
format penulisan.kulitas produk: Laporan mengalami
penyempurnaan dari segi struktur dan isi. Hasil
konsultasi menjadikan laporan lebih kredibel, faktual,
dan representatif terhadap hasil kegiatan aktualisasi
di lapangan.

Kualitas Produk : Laporan  mengalami
penyempurnaan dari segi struktur dan isi. Hasil
konsultasi menjadikan laporan lebih kredibel,
faktual, dan representatif terhadap hasil kegiatan
aktualisasi di lapangan.

Tahap Kegiatan 3 : Meminta persetujuan kepada
mentor.
Deskripsi Proses : Setelah revisi final selesai,

peserta menyerahkan laporan kepada mentor pada
tanggal 27 November 2025 untuk dilakukan
pengecekan akhir dan penandatanganan lembar
persetujuan. Proses ini dilakukan dengan tetap
menjaga etika komunikasi dan administrasi yang
baik. Selain itu, peserta melampirkan bukti fisik
seperti dokumentasi kegiatan, rekap evaluasi
kepatuhan, serta tangkapan layar grup edukasi TBC
sebagai lampiran laporan. Kualitas produk: Produk
akhir berupa laporan aktualisasi yang disahkan
secara resmi oleh mentor, lengkap dengan lampiran
dan bukti fisik kegiatan. Laporan ini layak dijadikan
dokumen arsip dan bahan rekomendasi bagi

Puskesmas dalam upaya peningkatan pengawasan
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minum obat pasien TBC.

Kualitas Produk : Produk akhir berupa laporan
aktualisasi yang disahkan secara resmi oleh
mentor, lengkap dengan lampiran dan bukti fisik
kegiatan. Laporan layak dijadikan dokumen arsip
dan bahan rekomendasi bagi Puskesmas dalam
upaya peningkatan pengawasan minum obat pasien
TBC.

Manfaat Kegiatan
terhadap
Pencapaian Visi,
Misi dan Tugas

organisasi

Penyusunan laporan optimalisasi pengawasan
minum obat dan edukasi pasien TBC di Puskesmas
Air  Rami  berkontribusi langsung terhadap
pencapaian misi pertama dan kedua, vyaitu
‘Penguatan reformasi birokrasi dan peningkatan
kapasitas aparatur birokrasi” serta “Peningkatan
kualitas kesehatan”. Melalui penyusunan laporan ini,
seluruh data dan informasi hasil pelaksanaan
pengawasan, edukasi, dan komunikasi pasien
tersusun secara sistematis, jelas, dan
terdokumentasi dengan baik sehingga mendukung
evaluasi dan perbaikan metode pemantauan.
Laporan yang dihasilkan memperkuat koordinasi
internal, meningkatkan transparansi, dan
memudahkan pengambilan keputusan berbasis
bukti. Kegiatan ini juga mencerminkan komitmen
berkelanjutan dalam meningkatkan mutu layanan
kesehatan melalui dokumentasi yang profesional,
akuntabel, dan Dberorientasi pada efektivitas

pengawasan pengobatan pasien TBC.
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Analisis Dampak

Tahap kegiatan 1: Menyusun draf laporan
pelaksanaan akatulisasi optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC secara komprehensif.

Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai

akuntabel, penyusunan laporan dapat dilakukan
tanpa memastikan data dan dokumentasi program
lengkap dan valid, sehingga laporan tidak dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten, Apabila penulis tidak menerapkan nilai
kompeten, laporan dapat disusun tanpa struktur
yang jelas, kurang sistematis, dan tidak
mencerminkan proses serta hasil pengawasan
secara akurat, sehingga tujuan evaluasi tidak
tercapai

Loyal, Apabila penulis tidak menunjukkan loyalitas,
laporan mungkin tidak disusun dengan penuh
dedikasi terhadap tugas dan instansi, sehingga
kurang mencerminkan kepatuhan terhadap prosedur
dan komitmen program TBC

Adaptif, Apabila penulis tidak bersikap adaptif,
laporan bisa gagal menyesuaikan format, penyajian
data, atau analisis sesuai masukan dari mentor
maupun kondisi lapangan, sehingga laporan kurang
relevan dan efektif.

Tahap Kegiatan 2: Melaksanaan konsultasi akhir
dengan mentor terkait laporan optimalisasi
pengawasan minum obat dan edukasi pasien
TBC.

Akuntebel, Apabila penulis tidak menerapkan nilai

akuntabel, konsultasi dapat dilakukan tanpa

pencatatan masukan mentor, sehingga laporan akhir
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kurang valid dan tidak dapat
dipertanggungjawabkan.

Kompeten, Apabila penulis tidak bersikap
kompeten, penjelasan laporan kepada mentor bisa
kurang jelas atau tidak sistematis, sehingga
masukan yang diberikan sulit dimanfaatkan untuk
penyempurnaan laporan.

Harmonis, Apabila penulis tidak bersikap harmonis,
proses konsultasi bisa terjadi ketegangan atau
miskomunikasi dengan mentor, sehingga diskusi
kurang efektif dan hasil masukan tidak optimal.
Kolaboratif, Apabila penulis tidak mengedepankan
kolaborasi, konsultasi menjadi satu arah tanpa
memanfaatkan saran mentor secara maksimal,
sehingga peluang penyempurnaan laporan
berkurang.

Loyal, Apabila penulis tidak menunjukkan loyalitas,
masukan mentor mungkin diabaikan atau tidak
diimplementasikan dengan sungguh-sungguh,
sehingga laporan akhir kurang mencerminkan
komitmen terhadap tugas dan instansi.

Tahap Kegiatan 3 : Meminta persetujuan kepada
mentor.
Akuntebel, Apabila penulis tidak berlandaskan nilai

akuntabel, pengajuan persetujuan laporan bisa
dilakukan tanpa memastikan data, dokumentasi, dan
analisis yang disajikan sudah lengkap dan valid,
sehingga laporan tidak dapat
dipertanggungjawabkan.

Harmonis, Apabila penulis tidak bersikap harmonis,

komunikasi dengan mentor dapat kurang lancar atau
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terjadi kesalahpahaman, sehingga proses
persetujuan menjadi tidak efektif.

Kolaboratif, Apabila penulis tidak bersikap
kolaboratif, masukan dan saran mentor mungkin
tidak diterima atau diabaikan, sehingga laporan akhir
tidak mencapai kualitas optimal dan tidak sesuai

standar program.

a. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Mentor
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b. Catatan Pengendalian Aktualisasi oleh Coach

CATATAN PENGENDALIAN AKTUALISASI OLEH COACH

Nama Peserta

: Annisa Nuraini, S.Tr.Kep

Satuan Kerja

: Puskesmas Alr Rami

Tempat AKktualisasi : Puskesmas Air Rami
NO | Tanggal/ Uraian Hasil Media Komunikasi Paraf
Waktu Capaian/ (Telepon/SMS/Email/DIl) | Coach
Output
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