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KATA PENGANTAR

Kesehatan Untuk Semua (KESUMA) merupakan tujuan pemban-
gunan kesehatan sedunia pada tahun 2000, yaitu suatu kondisi
dimana setiap -insan mampu mencapai hidup sehat sehingga dapat
hidup produktif di bidang sosial maupun ekonomi. Indonesia
sebagai anggota Organisasi Kesehatan Sedunia terikat dengan
pencapaian tufuan tersebut bersama negara-negara lain di
dunia. Bagi Indonesia, Kesuma mempunyai makna yang Khusus
karena searah dengan Pembangunan Jangka Panjang (PJP) II yang
sangat menekankan pada pengembangan kualitas sumberdaya manu-
sia.

Institut Pertanian Bogor (IPB) sebagai salah satu
Perguruan Tinggi Pertanian telah berpartisipasi dan berperan
aktif dalam upaya pencapaian Kesuma tahun 2000. Melaluil
kerjasama dengan Direktorat Bina Peran Serta Masyarakat
(BPSM), Ditden BinKesMas, Depkes~RI, pada tahun 1993 IPB telah
membentuk “Kelomﬁok Kerija Jaringan Diklat Pengembangan Kepe-
mimpinan Kesuma® (POKJA KESUMA) yang berfungsi sebagai simpul
penghubung ke dalam maupun ke luar IPB. Salah satu hasil
Kerja dari Kkelompok ini, Kesuma telah menjadi salah satu
materi utama dalam kegiatan Kuliah Kerja Nyata (KKN) IPB.

Menjelang akhir tahun pertama dalam Repelita VI ini,
POKJA KESUMA IPB diberi kepercayaan untuk menyelenggarakan
Semiloka Nasional "Program Kesuma dalam KKN di Perguruan

Tinggi Pertanian". Semiloka ini bertujuan untuk menyebar-




luaskan hasil evaluasi kegiatan Kesuma dalam KKN IPB, mengi-
dentifikasi masalah/kendala yang dihadapi, serta merumuskan
rencana kegiatan program Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi
Pertanian, selain itu Program Pembangunan Pertanian Berwawasan
Kesuma (PPBKS melalui wadah desa binaan (desa mitra) ingin
dilaksanakan (diimplementasikan) dalam Laboratorium Sosial
yang sedang dikembangkan.

Walaupun terlalu awal untuk menilai keberhasilan kegia-
tan Kesuma di IPB, namun diyakini bahwa data dan informasi
yvang disimpulkan sangatlah berarti untuk dijadikan titik tolak
dalam pengembangan program Kesuma di Perguruan Tinggi Pertani-
an di masa mendatang, khususnya melalui kegiatan KKN.

Pada kesempatan ini POKJA KESUMA IPB mehgucapkan terima
kasih kepada Direktorat BPSM, DitJen BinKesMas-DepKes RI, yang
telah mendukung dan membiayai pelaksanaan Semiloka iﬁi, serta
kepada jajaran pimpinan di IPB yang telah mempercayakan penye-
lenggaraannya Kkepada POKJA KESUMA IPB. Ucapan terima kasih
juga disampaikan kepada panitia penyelenggara serta semua
pihak yang telah membantu sehingga Semiloka dapat terlaksana
sebagaimana diharapkan. Semoga amal kerja ini dapat berman-

faat bagi kita semua.
Bogor, Januari 1995

DR.Ir. Sjafrida Manuwoto

Ketua POKJA KESUMA IPB/Dekan Faperta-IPB
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SALINAN
KEKEPUTUSAN
REKTOR INSTITUT PERTANIAN BOGOR
Nomor : 014/C/1995

tentang

SUSUNAN DAN PERSONALIA rmz '14 PENYELENGGARA
SEMILORA RASIONAL PROGK:AM KESUMA DALAM KKN
DI PERGURUAN 'PINGGI PERTANIAN

RERKTOR INSTITUT PERTANIAN RBOGOR

Membaca : Surat Dekan Fakultas Pertanian Institut Pertanian
Bogor eelsku Ketua Pokja Kesuma IPB Homor 46/PT39.
H4.FP.1.1/H/95 tanggal 13 Februari 1885 tentang
Susunan dan Personalia Panitia Penyelenggara Semilo-
ka Nasicnal Program Kesuma dalam KEN di Perguruan
Tinggi Pertanizn.

&. Undang-undzng Pokeck Ke ehatan No. 23/1882 bahwa
getisp wargs npgara berhak mencapal derajat
kesehatan VEDK - setinggi tingginya dan wajidb
diikuteertekan dalsm kegistan yeng diselenggara-
ksn oleh pemerintah‘

Menimbeans

b. Clta—cita Keuehat&n Untuk Semua (KESUMA) adalsh

- untuk peninqhatan pemerataan dan keadilen dalam

‘bidang keveuﬂf&n v&ng dieertal dengsn kem&ndirian
_m&ey&rak&t

>
L

o. Institut Peru&ni&ﬂ Bngor eebagel ealah gatu
Pergurvan -Tingazi yangz mengembsngkan bidsng-bidang
ilwma yang bPr;:itPﬂ dengsn” kesehatan antarsa lain
pangan. dan £izl dapat berperan serta di dalam
'péngemb&hgan Jinnn&ﬁ Diklat Kepemimpinan KESUMA.

Mengings = 1.;Unczﬂg—undau4 Hemor 2 Tah vn 1889:;

2. Peraiuran’ Pemerintsh Nomor 30 Tehun 1990

3. Keputusan Presiden RppublLk Indonesia:
5. Nomor 279 Tahun 1965;
b. Homor 210/M Tahun 1881;
c¢. Nomor 10 Tahun 1981‘

4. Keputuesan Menteri Ppndldlk&n d&n prudayaan RI:
a. HNomor 0435/0/1992
b. HNomor 0119/0/1883

5. EKeputusan Rekvor IPB Nomor liB/Um/1993 tenggal 3
Desgembeyr 12883.

vii -




Surat Sekretaris Jenderal Departemen EKesehatan
kepada Rektor IPB No. 1685/ SJ/Diklat/XII1/1691
‘tangsal 12 Desember 1881, tentang permohonan
bantuan Rektor untuk mengijinksan dan mendorons

erjssamas antars Diklat Depkes RI dan Diklat
di lingkungan Kepemimpinan EESUMA:

b
L]

Memperhatikan:

2. Surat Rektor IPB No. 18B5/PT38.H/1/1881 tanggal
27 Desember 1881, tentang kesediaan Institut
Pertanian - Bogor melalui koordinasi Deken
Fakultag Pertanian IPB untuk bekerjasama dalam
rembinaan dan pelaksansan program Diklat Pe-
ngembangan Keremimpinan Untuk Semua:

3. Surat Keputusan Rektor Institut Pertanian

- Bogor Nomor 118/Um/1893 tanzgal 3 Desember
1983 mengenal Pembentukan Susunan dan Persons-
"lia Kelompok-Kerja Jaringan Diklat Pengemten-
#Zan Keremimpinan KESUMA IFPB:

4. Petunjuk Operasional (P0O) dari DIP Direktorat
© " .Bina Peran Serta Masyarskat Departemen Keseha-
“tan  RI tahun 1894/1985 tentang kegiats
Utama/Tolok Ukur Semiloka Program Kesuma dalan
EKN di Perguruan Tinggi Pertanian;

5. Hasil pertemusn Semiloka Pembentuken Jaringan
©  Diklat ‘Pengembangsn' Keremimpinan RESUMA di
- Perguruan Tingsi Pertanian tanggal 12 Septem-
ber 1992 yang menvatekan perlu dilakukan untuk
pemantapan Temukaryva Jaringsh Diklat Kepemim-
pinan hesuma ni :ergurxan Tingel Pertanian;

- 8. Hasil ne»temuan Temukarya Pemantepan Jarincqn

- ‘Diklat Kepemimpinah Kesehatan Untuk  Semu
(KESUMA} di Perguruan Tinggi Pertanian tanggal
27  Twesembher 1993 yang enyatskan perlunya
mengedakan evaluasi untuk urobram pengabd¢ah
kepada masva”akag. Memantaphan program Kesums
dalam KER 'di  IPB khu°uqnjg dan Perguruan
Tlnagé Pertanlan umunnya.

M E MU TUS KA N
Menetarke @

PERTAMA - Dalam rangke mengevalussi dan memsntapkan Progrean
Kegume, melaluvl  Jjalur KEN di IPB khususnyve dan di
Perguruan Tinggi Perteanian umumays perlu  dilskukan
Semiloks Nasional Progrem Kesumsa dslsm KEKN di Pergu-
ryan Tinggl Pertanian.

48 ve
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KEDUA

RETIGA

KEEMPAT

.{

(X3

g

Membentuk Panitia Penyelenggara Semiloks Hasi
Program Kesuma dalam KEN di Perguruen Tinggi Perta
dengan susunan Eeanggotasn sepverti tercantum o
Lampiran surat keputusan ini.

FPanitia Penyelenggara tersebut bertugas:

a. Menvusun rencana. penyvelenggeraan Semiloka:

b. Melaksasnaken dan bertanggungjawab terhadap penvo-
lenggarsanr Semiloka:

¢. Menyueun Leporesn Kegiatan Penyelenggsaraen Semilcka

d. Mempertasnggungjawabkan semusa kegiatan kepsda Rakio
IPB stm=s pelsksanasn tugasnya.

-

Keputusen ini mulei berlaku sejak tanggsl ditetapkan:

dengan ketentusn .apabila di kemudian hari teravets

terdapat kekelirusn dalam keputusan ini esksn  dipsr-
beiki sebsgsimens mestinya.

gesvei dengsn aslinvs: Ditetapkan di: Bogor
Biro Administrasi Umum, pada tanggal : 22 Februasri 1885

REKTOR,

N .
/" A \ C tta.

Q2> —

AT ‘e
N Tilldey .
\'so .uﬁ HARY CHAERUDDIM Frof. Dr. Ir. H. SITANALA ARDJED:
NIP//’ 30350061 'NIP. 130160307

Salinan keputusan ini disampsikan
kepsda Yth.:

1. Dirjen Pembinszn Kesehatan Mav"ardkat Depkee RI Jaksrta
2. Kepus Pendidikan dan Latihan Pegawai, Depkes RI Jaketta.
. Kepsls Direktorat Bina Peran Serta Mseyasrskat, Depkse RI

3.
Jaksrta,

4. Pembentu Rektor/Deken Fakultzs IPE,

5. EKetua Lembags/Dir. PP5 IPRB,

6. Kepsals Biro/Dir. TFB IPE,

7. Ketus Jurussn pads Fakultas IPB,

8. Kepsals Pussat pada Leubsgs IPB,

2. Kepela Unit Pelskeana Teknis IPB,

10. Kevsls Humss IPZ,

11. Ybke. untuk diketshui.
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Mara Sumber = Dr. Ir. Bunasor Zanim

Dr. Ir. Sjafrids danuwetc

r. Widyastuti Wi-~isana, M.Sc (PH)

Dy, Ir. Sjafri M: .gkuprawira
dr.Soerons
dr. Brahim
Dra. Winarno, M.! -
. Ir. Hidevat ! -ariet
Dra. Evodia Iswa i, M.Sc
IDrg. Dachroni

aezual dengan sslinya: Ditetapkan:
irce Administrasi Umum, RERTOR.

:%?’CJL‘YJ‘“

SHARY CHAERUDDIRN Prof. Dr. Ir. H. SITANALA ARSJAD
130350061 NIFP. 130160307 '
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SUSUNAN ACARA

. SEMILOKA HASTONAL

PROGRAM KESUMA DALAM KKN di PERGURUAN TINGGI PERTANIAN

Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Tanggal Waktu Pembicara Penanggung Javab
26 Januari 08.00 - 08.30 . Pendaftaran peserta Sekretariat
08.30 09.55 Pembukaan Sie Acara
08.30 - 08.40 Laporan Panitia Penyelenggara  dr. Yekti H. Effendi
08.40 - 08.50 Sambutan Ketua Pokja Kesuna Dekan Fak. Pertanian,IPB
IPB Oleh Prof. Dr. Ir. Kuntjoro
08.50 - 09.00 Sambutan Dirjen Binkenmas
Depkes Oleh Dr. Widyastuti ¥. HSc (PH)
09.00 - 09.15 Sambutan Rektor IPB,sekaligus  Rektor IPB
membuka acara SEMILOKA Oleh Dr. Ir. Sjafri Mangkuprawira
09.15 - 09.35 Kebijakan Depkes dalam pengem- KaDit BPSH, Depkes
bangan Kegiatan KESUMA melalui Dr. Widyastuti ¥, MPE
Tridarea P.T. Pertanian
09.35 - 09.55 Rebijakan pemyelenggaraan KKN  Ketua LPH IPB
IPB masa depan Dr.Ir.Sjafri Mangkuprawira
09.55 - 10.15 Rehat Kopi
SEMIEAR
SESSION I Sie Acara
Retua Sidang :
Dr.Ir. Utomo Kartosuwondo.
Sekretaris :
Ir. Heni Purmanawati, HSc
10.15 - 10.35 Evaluasi Kegiatan KESUMA Tim Pokja Kesuma IPB
dalan KRN IPB (Ir. Uha Satari,MS)
10.35 - 10.55 Peran Serta Pemerintah Daerah  Ketua Bappeda Kabupaten
dalan Pelaksanaan Kegiatan Bogor, dibacakan oleh
KKH 1PB Drs. Hadiyanto
10.55 - 11.15 Strategi Pemasyarakatan Ka Din Kesehatan Kodya
KESUMA di Kotamadya Bogor Bogor, Dr. Hohammad Soleh
11.15 - 12.00 Diskusi
12.00 - 13.00 Rehat makan siang dan istirahat
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Tanggal Waktu dcara Pembicara Penanggung Jawab
SESSION II Sie Acara
Ketua Sidang :
Dr. Ir. Surdiding Ruhendi
Sekretaris
_ Drh. Asep Rustiawan, HS
13.00 - 13.20 Pelaksanaan Kegiatan KESUMA  Tim Mahasiswa KKN IPB
dalan KKN IPB periode Juli -  Oleh Hessy Rosdiana
Aqustus 1994
Desa Mekarsari,Kec Kyalindung
Kabupaten Sukabumi
13.20 - 13.40 Peranan Penghijauan dalam Me-  Ir. Endes ¥ Dahlan
nunjang Prograe  Pembangunan
Pertanian Berwawasan KESUKA
LOKARARYA Sie kcara
Tie Pokja Resuma IPB
14.00 - 16.00 Lokakarya (Ir. Uha Satari, HS)
Relompok I : Ketua :
Pengenbangan Kateri Penbeka - Dr. Ir. kida V. Hubeis
lan KESUMA, KKE-06 Ka PusDiklLat LPH IPB
Sekretaris :
Ir. Suprihatin G,M.S
14,00 - 16.00 Relompok II : Retua :
Penyempurnaan Penyelenggaraan Dr. Ir. Surdiding Ruhendi
kegiatan KESUMA dalam KKH KaPus P2 KRN LPPH IPB
Sekretaris :
Ir. Kasno,HS
14.00 - 16.00 Kelompok III : Retua :
Peranan Penda dan Dinkes ser- Pr.Ir. Doddi Nandika %)
ta Lintas Sektor Terkait da- Sekretaris :
lan Kegiatan KXN Perquruan Dr.Ir. Sientje M. MS
Tinggi Pertanian '
16.00 - 16.30 Penyajian hasil Diskusi kelom - Ketua kelompok I,II dan III
pok
16.30 ~ 17.30 Penutupan. Prof. Dr. Ir. Kuntjoroe
27 Jamuari  08.30 - 11.30 Penyusunan laporan hasil Semi - - Direktorat Bina PSH, DepKes

loka Hasional Program Kesuma

dalan KRH di Perquruan
Pertanian

Tinggl

- Panitia Penyelenggara
dan Pokja Kesuma IPB

Catatan = *) Ketua Tim Pengelola Rerjasama IPB Kab. Pandeglang, Jawa Barat

xiil




P E R U M U S A N
D A N

R E KO M E N D A S I



PERUMUSAN DAN REKOMENDASI
SEMILOKA
Program Kesuma Dalam KKN Perguruan Tinggi Pertanian
Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Semiloka Nasional Program Kesehatan Untuk Semua
(KESUMA) dalam Kuliah Kerja Nyata (KKN) di Perguruan
Tinggi (PT) Pertanian telah diselenggarakan pada hari
Kamis dan Jumat, tanggal 26-27 Januari 1995 di kampus
IPB Darmaga Bogor bertempat di Aula jurusan GMSK, Fakul-
tas Pertanian IPB dengan tema sebagai berikut :

"KKN berwawasan KESUMA di Perguruan Tinggi Pertanian

dalam menunjang pertanian berkelanjutan untuk peningka-

tan kualitas sumber daya manusia(SDM)™.

Rumusan diperoleh dan dikembangkan melalui taha-
pan kegiatan yaitu : |
1. Setelah memperhatikan sambutan Rektor Institut Perta-

nian Bogor, arahan Direktur Jenderal Bina Kesehatan
Masyarakat, Departemen Kesehatan RI dan Dekan Fakul-
tas Pertanian, IPB.

2. Membahas dua makalah arahan dari Direktur Bina Peran
Serta Masyarakat (BPSM) Departemen Kesehatan tenténg
Kebijakan Departemen Kesehatan dalam pengembangan
kegiatan Kesuma melalui Tri Dharma Perguruan Tinggi
Pertanian dan makalah Ketua Lembaga Pengabdian Masya-

rakat IPB tentang KKN IPB di masa depan.




Serta membahas lima makalah utama meliputi :

1. Tim Evaluasi Kelompok Kerja Kesuma IPB, tentang
Pelaksanan program Kesuma lewat KKN di IPB tahun
1992,1993 dan th 1994

2. Ketua Bappeda Kabupaten Bogor, tentang Peran serta
pemerintah daerah dalam pelaksanaan kegiatan KKN.

3. Kepala Dinas Kesehatan Dati II KXotamadya Bogor,
tentang Stratregi pemasyarakatan program Kesuma di
kotamadya Bogor.

4. Tim Mahasiswa KKN IPB tentang Kkegiatan program
Kesuma di desa Mekarsari, ZKecamatan Nyalindung,
Kabupaten Sukabumi KKN periode Juli - Agustus th
19%4.

5. Fakultas Kehutanan IPB tentang Peranan
penghijauan dalam menunjang program pembangunan
pertanian berwawasan Kesuma.

Membaca makalah pendukung dari Laboratorium Sosial

Fakultas Pertanian IPB tentang Pengelolaan Penggunaan

pestisida dalam rangka peningkatan produksi pertanian

berwawasan KESUMA.

Memperhatikan materi pendukung dan bahan bahasan

lain, disamping - memperhatikan catatan hasil diskusi

dan pendapat para peserta SEMINAR hasil diskusi
kelompok LOKAKARYA yang terdiri dari peserta pergu-
ruan Tinggi NEGERI Universitas Pajajaran, Pattimura,

Diponegoro, Jambi, Cendrawasih dan IKIP Yogyakarta.



Perguruan Tinggli SWASTA sewilayah Jabotabek antara
lain Universitas Pakuan, Nusa Bangsa, Universitas
Nasional, Muhammadiyah Jakarta dan peserta instansi
pemerintah daerah Bappeda Cirebon, Sukabumi, Kabupa-
ten dap Kotamadya Bogor, Dinas lintas sektor terkait,
Puskesmas wilayah Bogor, peserta dari lingkungan IPB,
wakil wakil Fakultas, Jurusan terkait, Lembaga dan
Laboratorium Sosial Fakultas Pertanian IPB, Wakil Tim
Pengelola kerjasama IPB dengan pemerintah daerah
Kabupaten/Kotamadya(LPM IPB), wmaka dapat disusun

RUMUSAN DAN REKOMENDASI SEMILOKA sebagai berikut :

RUMUSAN

Landasan hukum program KESUMA lewat KKN di-

P.T. Pertanian yaitu UU Kesehatan No.23 th 1992 :

a. Pasal 4 : Mengenai KESUMA disebutkan setiap orang
mempunyai hak yang sama dalam memperoleh derajat
kesehatan optimal.

b. Pasal 5 : Mengenai KESOMA - Kesehatan oleh masya-
rakat disebutkan setiap orang wajib ikut serta
meningkatkan derajat kesehatan PERORANGAN, KELUAR-
G& DAN LINGKUNGAN;

Program KESUMA (Kesehatan Untuk Semua) lewat KKN

(kuliah Kerja Nyata) di Perguruan Tinggi (PT) Perta-

nian merupakan upaya pertanian. yang bernuansa

menjaga mutu produk pertanian, kualitas lingkungan




dan kualitas hidup masyarakat dan melekat upaya pen-
didikan dalam bentuk KKN.PT. Pertanian dan upaya
kesehatan dalam bentuk wawasan KESUMA.

Penerapan program KESUMA dalam PT. Pertanian merupa-
kan satu bentuk upaya nyata mengamankan dua dimensi
prioritas PJP II (ekonomi dan mutu SDM), karena di
bidang pertanian menjadi salah satu upaya peningkatan
ekonomi bangsa, menerapkan wawasan Kesuma sebagai
upaya perlindungan kesehatan manusia dan misi Pergu-
ruan Tinggi melalui pendidikan dapat menghasilkan
sumber daya manusia berkualitas yang memiliki kompe-
tensi tinggi sebagal tenaga profesicnal maupun akade-
mik.

Program KESUMA dalam KKN di P.T. Pertanian cukup
layak (feasible) untuk segera dilembagakan dan dibu-
dayakan karena kaitan erat antara upaya Kesehatan dan
upaya pertanian menjadi wahana yang sangat mendukung
program KESUMA dalam KKN di P.T. Pertanian.

Upaya PERTANIAN menghasilkan komoditi ekonomi dan
juga kualitas lingkungan yang sebagian besar merupa-
kan bahan pangan untuk input energi yang menentukan
status gizi, Kkesehatan dan kecerdasan manusia, se-
dangkan upaya KESEHATAN mengamankan agar produksi dan
produk pertanian dapat meningkatkan Kkesehatan dan
melindungi manusia pertanian dari efek sampingnya

yang merugikan Kkesehatan sehingga meningkatkan pro-



duktivitas sektor pertanian dan pertumbuhan ekonomi.

STRATEGI kerjasama lintas sektor (KLS) dengan peran

serta masyarakat (PSM) dalam meningkatkan derajat

kesehatan yang dijalankan jajaran kesehatan di semua
tingkat wilayah, untuk mendukung dan mempercepat
pelembagaan dan pembudayaan program KESUMA melalui

P.T. Pertanian khususnya lewat program pengabdian

pada masyarakat termasuk kegiatan KKN.

Program KESUMA melalui Tri Dharma PT Pertanian melip-

uti

7.1. Bidang PENDIDIKAN yaitu integrasi materi KESUMA
diharapkan akan dapat mengembangkan sikap dan
perilaku cendekiawan pertanian yang senantiasa
membela agar segenap proses produksi dan produk
pertanian bebas resiko kesehatan untuk produkti-
vitas sektor pertanian.

7.2. Bidang PENELITIAN diharapkan dapat menciptakan
paket ilmu pengetahuan dan teknolcegi tepat guna
pertanian (Iptek-TTG Pertanian) yang meningkat-
kan derajat kesehatan yang efisien (bebas resiko
kesehatan). .

7.3. Bidang PENGABDIAN MASYARAKAT diharapkan dapat
meningkatkan apresiasi masyarakat terhadap prak-
tek kesehatan vyang meningkatkan pendapatan

petani.




1.

REKOMENDASI
Pemasyarakatan program Keséhatan Untuk Semua (KESU-
MA) tahun 2000 melalui kegiatan Kuliah Kerja Nyata
(KKN), khususnya pada berbagai Perguruan Tinggi (PT)
Pertanian di Indonesia dinilai sebagai langkah
strategis. Karena itu program tersebut PERLU DIMAN-
TAPKAN dengan cara MELEMBAGAKAN dan MEMBUDAYAKANNYA
SESEGERA MUNGKIN.
Nilai strategis program KESUMA dalam KKN P.T. Perta-
nian tersebut terletak pada AMANAH PEMBANGUNAN JP II
yang menekankan pertumbuhan ekonomi seiring dengan
peningkatan kualitas sumber daya manusia (SDM).
Dalam kaitan itu, pembangunan sektor pertanian untuk
tujuan pertumbuhan ekonomi diiringi dengan peningka-
tan mutu manusia DAPAT DICAPAI.
Pelembagaan dan pembuaayaan program KESUMA melaluil
P.T. Pertanian tersebut dimaksudkan agar dapat
berhasil guna dan berdaya guna dalam mengisi dua
dimensi prioritas PJP II vyaitu peningkatan ekonomi
dan kualitas {mutu) SDM (bentuk akomodasi dua dimen-
si prioritas PJP II).
Perlunya mengembangkan BERBAGAI PAKET upaya memaju-
kan ekonomi yang MELINDUNGI dan TIDAK MERUSAK atau
TIDAK MENURUNKAN KUALITAS MANUSIA maupun KEHIDUPAN-
NYA.

Perlunya mengembangkan upaya pertanian yang diiringi




dengan MENJAGA MUTU MANUSIA diantaranya yang ter-—
penting adalah upaya PENDIDIKAN, upaya KESEHATAN dan
upaya PELESTARIAN LINGKUNGAN.

Pelembagaan dan pembudayaan program KESUMA dalan

P.T. Pertanian dapat dilakukan melalui segenap jalur
akademik dan Tri Dharma Perguruan Tinggi baik di
bidang pendidikan, penelitian dan pengembangan
maupun dibidang pengabdian kepada masyarakat terma-
suk KKN.
Program KESUMA dalam KKN P.T. Pertanian yang sudah
DIRINTIS Departemen Kesehatan melalui KERJASAMA IPB
harus segera dilembagakan dan dibudayakan melalui
jalur Tri Dharma Perguruan Tinggi yang DIDUKUNG
JAJARAN KESEHATAN (Puskesmas dan Rujukannya) dengan
komitmen PIMPINAN‘P.T. Pertanian.
Puskesmas sebagai ujung tombak program KESUMA perlu
ditingkatkan kesiapannya untuk mendukung integrasi
materi KESUMA . kedalam kegiatan Tri Dharma P.T.
Pertanian pada umumnya dan kegiatan KKN pada Khusus-
nya di lokasi KKN pada kabupaten/kotémadya kerjasa-
ma.

Puskesmas dilokasi KKN pada Kabupaten / Kotamadya
kerjasama IPB perlu dilibatkan dalam perte-
muan “"Pentaloka" program KESUMA dalam KKN, disamping
melalui Xegiatan PPM dan kegiatan Dharma Perguruan

Tinggi lainnya.




10. Pengintegrasian materi KESUMA dalam KKN di IPB masih
tetap relevan.

11. Perlunya peningkatan kualitas penyelenggaraan inte-
grasi KESUMA dalam KKN di IPB mengingat perubahan
statds perubahan status KKN menjadi hanya pilihan
dalam tugas akhir penyelesaian studi calon sarjana
di IPB.

12. Hasil-hasil diskusi kelompok I, II dan III lokakarya
evaluasi program Kesuma dalam KKN di P.T. Pertanian
di IPB pada tanggal 26-27 Januari 1995 di Kampus IPB
Darmaga Bogor merupakan bagian yang tidak terpisah-
kan dari RUMUSAN dan REKOMENDAST éemiloka ini secara

KESELURUHAN.

Tim Perumus
1. dr. Yekti Hartati Effendi (Ketua)
2. drh. Asep Rustiawan, MS (Sekretaris)
3. Dr. Ir. Sjafrida Manuwoto
4. Dr. Ir. Sjafri Mangkuprawira
5. Prof. Dr. Ir. Kuntijoro
6. Dr. Widyastuti Wibisana, MSc (PH)
7. Ir. Amini Nascetion, MS
8. Dr. Ir. Surdiding Ruhendi

9. Ir. Kasno, MS
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menunjahg

b.3. Kurangnya pengarahan dari dosen pembimbing KKN
tentang materi program Kesuma(PPBK) karena hanya
sebagian dosen yang telah mengikuti ®Training of

Trainers" (pelatihan bagli dosen pembimbing KKN)

Untuk memecahkan permasalahan diatas, maka:

1.

Perlu penyempurnaan materi pembekalan program Kesuna
dalam KKN disertai modul untuk Training of Trainers
(TOT) dan modul untuk pegangan mahasiswa. Untuk itu
modul sederhana yang sudah ada perlu dikembangkan.
Materi modul pegangan mahasiswa harus ditekankan pada
domain pertanian yang punya "added value" : dibidang
kesehatan dan ekonomi.

Materi pembekalan program Kesuma perlu tetap memper-—
tahankan aspek "technical managerial skill™.
Penyajian materi pembekalan program Kesuma yang lebih
efektif untuk itu perlu pelatihan bagi dosen pembimb-—
ing KKN dan pelatih materi KKN-06 yang terencana
dengan baik.

Modul - modul yang dikembangkan perlu diujicobakan
lebih dahulu didesa binaan sebelum disebarkan di
desa KKN lainnya. Sehubungan dengan adanya Laborato-
rium Sosial Fakultas Pertanian IPB, maka lokasi uji
coba seyogyanya di kec. Nanggung dan Jonggol Kabupa-
ten Bogor yang merupakan desa mitra Xkerja, binaan

bersama IPB dengan Pemda Kab. Bogor.
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6. Agar penyuluhan lebih proaktif LPM perlu menjajagi
instansi terkait untuk memperoleh dukungan termasuk
alat bantu mahasiswa di lapang.

7. Perlunya disosialisasikan program Kesuma baik ke
dalam minimal pada pembimbing dan pelatih KKN
maupun ke luar (Pemda dan Instansi terkait di 1lokasi

KKN) secara periodik.

DAFTAR NAMA PESERTA SIDANG KELOMPOK (I)

Ketua Sidang Dr. Ir. Aida V. Hubeis Safri
Sekretaris Sidang Ir. Suprihatin Guhardja, MS
Anggota

9e¢ 08 oo

1. Ir. Amini Nasoetion, MS
2. Dr. Drh. Clara M. Koesharto, MSc
3. dr. Baidarsyah

4. Ir. Sanny Darman

5. Djuliati Dampa, SP

6. Ir. Oom Komala, MS

7. dr. Dedet B. Utoyo

8. Ir. Yolanda Z.P. Tanese
9., Ir. Lavlinesia

10. Ir. Uha Satari, MS

11. Ir. Endes N. Dahlan

12. Ir. Heni Purnamawati, MSc
13. Dr. Ir. Ahmad Bei

14. Dr. Ir. Ali Khomsan

15. Ir. Wini Trilaksani, MSc
16. Ir. Is Hidayat Utomo, MSc
17. Drh. A. Winny Sanjaya, MS
18. Dr. Ir. M. Khumaidi, HMSc
19. Dra. Emma S. Wirakusumah, MSc
20. Ir. Djoko Purnomo

21. Ir. Sri Rihati Kusno

Nara Sumber :
1. Prof. Dr. Ir. Kuntjoro
2. Dr. Widyastuti Wibisana, MSc
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RUMUSAN HASIL LOKAKARYA
DISKUSI SIDANG KELOMPOK (II)
Topik
Penyelenggaraan KKN-Kesuma
di Perguruan Tinggi Pertanian Masa Depan

I. LANDASAN
Agar kegiatan KKN dapat terselenggara dengan
lancar dan tujuan serta sasarannya dapat tercapai diper-
lukan suatu dasar hukum penyelenggaraan. Dasar hukum
yang dimaksud dapat berupa :
1. Piagam kerjasama antara Perguruan Tinggi Pertanian
dengan Pemda.
2. Piagam kerjasama antara Perguruan Tinggi Pertanian
dengan DepKes ditingkat Pusat.
3. Piagam kerjasama antara Perguruan Tinggi Pertanian
dengan DepKes ditingkat Wilayah.
4. Surat tindak 1lanjut dari piagam-piagam Kkerjasama

seperti tersebut diatas.

IT. PERENCANAAN

Program Kesuma/Kegiatan Pembangunan Pertanian
Berwawasan Kesuma (PPBK) merupakan kegiatan multidisi-
plin dan melibatkan berbagai pihak, maka untuk mencapai
tujuan dan sasarannya dituntut suatu perencanaan yang
baik, perencanaan yang dimaksud meliputi

- Identifikasi Masalah.

12




- Pembekalan.

- Monitoring dan Evaluasi.

II.1. Identifikasi Masalah.

‘Kegiatan identifikasi masalah PPBK merupakan
bagian penting dalam upaya mencapail tujuan dan sasaran
kegiatan PPBK, untuk itu Koordinator Wilayah KKN Daerah
Tingkat II (Kabupaten/Kotamadya) setempat dan dosen
pembimbing yang menjajagi lokasi KKN agar memperhatikan

masalah tersebut.

II.2. Pembekalan Materi

IT.2.1. Bagli Mahasiswa
Kecukupan materi pembekalan Kesuma bagli peserta
KKN merupakan modal utama untuk mampu mengiden-
tifikasikan masalah, penyusunan program dan
pelaksanaan kegiatan fisik/operasional di lapan-—
gan. Untuk itu materi pembekalan perlu dilengka-
pi dengan contch-contoh praktis’aplikatif yang
sesual dengan permasalahan dilokasi. Penyampaian
materi pembekalan dilaksanakan dalam Jjumlah
kurang lebih 50 orang pada setiap kelas, dengan
waktu yang cukup dan sebaiknya dilaksanakan
ditiap Jurusan/Fakultas bersamaan dengan pembe-
kalan profesi. Materi pembekalan disusun dalam

bentuk modul-modul.
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I.2.2.

IT.2.3.

I1.2.4.

IT.2.5.

Bagi Dosen Pembimbing

Penguasaan materi pembekalan Kesuma bagi dosen
pembimbing perlu ditingkatkan mélalui training,
seminar, lckakarya, pemberian bahan bacaan yang

berkaitan dengan Kesuma.

Evaluasi penguasaan materi pembekalan Kesuna
pada mahasiswa dipandang perlu sebagal umpan

balik untuk peningkatan pelaksanaan

Evaluasi kesiapan dosen pembimbing

Evaluasi kesiapan dosen pembimbingvdimaksudkan
agar pembimbing dapat melaksanakan fungsi dan
tugasnya sebagai pembimbing KKN termasuk program
Kesuma dilapangan, antara 1lain telah méngikuti
training atau menerima bahan bacaan yang berkai-

tan dengan Kesuma.

Ketersediaan Petunijuk Pelaksanaan (Juklak) KKN
Adanya Jjuklak program Kesuma dalam KKN yang
jelas merupakan pedoman dasar dalam pelaksanaan
kegiatan PPBK dalam KKN mahasiswa dan dosen

pembimbing.

IITI. MONITORING DAN EVALUASI

Kegiatan PPBK/Kesuma dalam XKKN dimonitor dan

14




dievaluasi oleh pembimbing dalam rangka memonitor dan
mengevaluasi KKN secara keseluruhan. Selama kunjungan
pembimbing melakukan diskusi dengan mahasiswa dan peja-
bat / masyarakat. Selain itu pembimbing melihat dari

dekat kegiatan PPBK/Kesuma yang sedang berlangsung.

IV. PELAKSANAAN KEGIATAN DILAPANGAN
Pelaksanaan kegiatan dilapangan meliputi; Orien-
tasi dan koordinasi, Penyusunan Program, Pelaksanaan

Program, Pelaporan Evaluasi.

IV.1. Orientasi dan Koordinasi.

Orientasi kondisi daerah secara lebih dalam ten-
tang permasalahan yang berkaitan dengan program
PPBK perlu dilakukan oleh mahasiswa Tim KKN seba-
gai bahan untuk penyusunan Progran.

Koordinasi dan pendekatan kepada para pejabat
PusKesMas dan Instansi terkait didaerah perlu
dilakukan oleh mahasiswa dalam rangka menyamakan

pesepsi kondisi dan masalah PPBK.

Iv.2. Penyusunan Program.
Dalam penyusunan program PPBK mahasiswa perlu,
melakukan mnusyawarah dengan para pejabat Puskes-

Mas, Instansi terkait, masyarakat.
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IV.3. Pelaksanaan Program.
Dalam pelaksanaan program perlu dilibatkan khala-

yak sasaran dan dibuatkan tahap-tahap kegiatan.

IV.4. Pelaporan Pelaksanaan KKN.
Pelaporan oleh mahasiswa disesuaikan dengan prose-

dur yang telah dibakukan termasuk kegiatan PPBK.

V. PASCA KKN
Yang dimaksud dengan kegiatan pasca KKN ialah

kegiatan tindak lanjut setelah mahasiswa meninggalkan

lokasi KKN yang dapat dilaksanakan oleh :

- Mahasiswa Himpunan Profesi

- Dosen dalam kegiatan PPM

- Perguruan Tinggi Pertanian / Lembaga atau Pemda dan
Lintas sektor terkait, dalam kegiatan Tridharma Pergu-
ruan Tinggi.

- Masyarakat Sifat kegiatannya bisa pelaksanaan terhadap
kegiatan yang telah direncanakan, pengembangan, atau

penbinaan.

V1. PENDANAAN

Selama ini pendanaan kegiatan PPBK dalam KKN
berasal darl semua pihak yang terlibat yakni Perguruan
Tinggi Pertanian, mahasiswa, Pemda dan DepKes. UntuK itu

diharapkan semua pihak yang terlibat dan terkait mening-
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katkan alokasi dana untuk kegiatan tersebut.

DAFTAR NAMA PASERTA LOKAKARYA SIDANG KELOMPOK (II)

Ketua Sidang

Sekretaris Sidang

Anggota’

Nara Sumber

80 6o o0

Dr.
Ir.
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2.
3.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
18.
19.
20.

Ir. Surdiding Ruhendi
Kasno, MS

Drh. Asep Rustiawan, MS
Dr. Drh. F.X. Koesharto, MSc
Drs. Sudiyono

Ir. Mulyono

Ir. Yunus Arifin, MP

dr. Samsibar Baras

Ir. Mchammad Djali, MS
Ir. Siti Madanijah, MS
Ir. Iman Rahayu, MS

Drh. Tatiek Sunartatie, MS
Ir. Lilik Kustiyah, MS
Ir. Tatat S. Abdullah

Dr. Rimbawan

Ir. Cesilia Mety Dwiriani
Ir. Emmy S. Karsin, MS
Ir. Diah K. Pranadji, MS
Ir. Idham S. Harahap

Ir. Yayuk Baliwati, MS
Ir. Evy Damayanthi, MS
Ir. Lilik Noor Yuliati
Ir. Hepi Hapsari, MS

Dr. Soerono
Dr. Trihono, MSc
Drs. Kodrat Pramudo, MS
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RUMUSAN HASIL LOKAKARYA
DISKUSI SIDANG KELOMPOK 11

Topik
Peran Pemda dan Dinas Kesehatan Serta Lintas Sektor
Terkait Dati-11 dalam Penyelenggaraan KKN IPB

Untuk koordinasi, sinkronisasi dan integrasi pelak-
sanaan program PPBK dalam KKN, sebagai tindak lanjut
dari piagam kerjasama Rektor IPB dengan Pemda, maka
telah disepakati untuk menjembatani pelaksanaan
piagam tersebut dikoodinasi oleh Bidang Penelitian
dan Sosial Budaya Bappeda Dati II.

Penyajian pra KKN mutlak pérlu dilakukan untuk
mensinkronkan penempatan mahasiswa dilokasi.
Penajaman program mahasiswa perlu dikonsultasikan
dengan pihak-pihak  terkait, yaitu Masyarakat,
Pemda/instansi terkait dan seyogyanya sejalan dengan
perencanaan Pemda/instansi terkait sesual dengan
daftar skala prioritas (DSP).

Keterlibatan partisipasi Pemda & Instansi terkait
perlu ditingkatkan dalam kegiatan monitoring &
evaluasi pelaksanaan KKN termasuk program Kesuma
dalam’ bentuk bantuan tenaga, dana dan fasilitas
lainnya yang diperlukan untuk kelancaran monitoring
dan evaluasi.

Posyandu merupakan "entri point" dalam pengintegra-

sian kegiatan KKN, termasuk Program Kesuma di ting-
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kat desa

6. "Rewards"™ atau penghargaan dari Prguruan Tinggi IPB

untuk instansi desa dalam kegiatan KKN perlu diper-

timbangkan untuk meningkatkan motivasi.

7. Pasca KKN perlu ditindak lanjuti secara KkKhusus oleh

- Pemda dan instansi terkait

- Kader-kader pendamping (khusus untuk desa mitra

kerija

)

- Program swadaya masyarakat (revolving program)

DAFTAR NAMA PASERTA SIDANG KELOMPOK (III)

Ketua Sidang

Sekretaris Sidang

Anggota

Nara Sumber

°
.

°s o9 B8

Dr.
Dr.

1.
2.
3.
4.
5.
6.
7.
8.
9.
10.
11.
12.
13.
14.
15.
16.
17.
is.
19.

2.
3.
4.

Ir. Doddi Nandika
Ir. Sientje Mandang

dr. Yekti Hartati Effendi
Drs. Hadiyanto

Prof. Dr. Ir. Sarsidi

Dr. Ir. Budiatman S., Msc
Dr. Ir. Sudjana Sibarani

Drs. Wawan Supramuka

Drs. Sutaryono

Ny. Ni Made Swandani

Ir. Hidmat Sughiana

Ir. Dini Dinarti

Ir. Dadang Hendaris

Ir. G.M. Sipahelut

Ir. Etty Riani, MS

Ir. Titi Riani

Ir. Ratna Winandi

dr. Vera Uripi

Ir. Titik Yuliani, SU

Ir. Budi Setiawan, MS

Ir. Euis Sunartati

Dr. Ir. Sjafri Mangkuprawira
Dr. Ir. Bunasor Sanim

Dr. Ir. Hidayat Syarif

Dr. Mohammad Socleh

19




SAMBUTAN — Sa2MBUTAN




LAPORAAN KETUA PANITIA

Semiloka Nasional Program Kesuma Dalam KKN
Di Perguruan Tinggi Pertanian
Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Yth. Rektor Institut Pertanian Bogor
Yth. Direktur Jenderal Pembinaan Kesehatan Masyarakat,

DepKes RI
Yth. Kepala Direktorat Bina PSM, DepKes RI
Yth. Bapak dan Ibu Tim Inti Pengembangan Kepemimpinan

Kesuma, DepKes.

Yth. Ketua dan Anggota Pokja Kesuma IPB
Yth. Bapak dan Ibu Pimpinan Fakultas, Jurusan dan

Lembaga di Lingkungan Institut Pertanian Bogor
Yth. Bapak, Ibu para Pembicara, undangan dan peserta

Semiloka yang berbahagia. '
Assalamu’alaikum Warohmatullahi Wabarokatuh,

Dengan memanjatkan puji dan syukur ke hadirat Allah
SWT, perkenankanlah saya atas nama panitia penyelenngara
mengucapkan terimakasih vyang. sebesar-besarnya kepada
Bapak dan Ibu sekalian‘yang telah berkenan hadir pada
acara pembukaan Semiloka Nasional program Kesuma dalam
KKN di Perguruan Tinggi Pertanian.

Kegiatan Semiloka ini merupakan salah satu dari
rangkaian evaluasi program Kesuma melalui Tridharma
Perguruan Tinggi, yang merupakan realisasi kerjasama
antara IPB dengan Departemen Kesehatan. KelompoK Kerja
Jaringan Diklat Pengembangan kepemimpinan Kesuma di IPB
berfungsi sebagai simpul Jjaringan penghubung baik ke
dalam maiupun ke luar IPB. Seminar pembentukan Pokija

Kesuma di IPB pada tahun 1992 telah ditindak lanjuti

dengan SK Rektor No. 140 th 1993 yang terdiri dari Tim
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antar Fakultas dan Lembaga di Lingkungan IPB. Pemantapan
Pokja Jaringan tersebut telah dilaksanakan pada Temuka-
rya th 1994.

Ibu dan Bapak sekalian yang saya muliakan,
Peserta semiloka hari ini berasal dari Perguruan Tinggi
Pertanian baik negeri maupun swasta serta dari berbagai
instansi pemerintah. peserta dari perguruan Tinggi
Negeri meliputi; UNPAD, UNPATTI, UNDIP, UNIV. JAMBI dan
UNIV. CENDRAWASIH. Adapun peserta dari perguruan Tinggi
Swasta berasal dari Perguruan Tinggl Pertanian se-Jabo-
tabek. Peserta dari instansi pemerintah terdiri dari
Bappeda Kabupaten Sukabumi, Cirebon, Indramayu, serta
Kabupaten dan Kotamadya Bogor, Dinas Kesehatan Kotamadya
dan Kabupaten Bogor, Dinas Pertanian, Perikanan, Peter-
nakan dan Perum Perhutani Bogor, Dinas Perindustrian
kabupaten dan Kotamadya Bogor. Selanjutnya peserta IPB
meliputi selain dosen semua Fakultas, Ketua Lembaga dan
Ketua Jurusan terkait, Wékil dari senat dan Mahasiswa
IPB yang telah melakukan KKN juga sebagal peserta semi-
loka ini. Adapun jumlah peserta yang telah hadir hingga
saat ini adalah 103 orang, termasuk para dosen dari
beberapa Perguruan Tinggil Negerl yang sedang ﬁelaksana~
kan magang di Jurusan GMSK, Fakultas Pertanian IPB.

Dalam semiloka ini akan disampaikan dua makalah
pengarahan dan lima makalah utama. Selain itu untuk

pengarahan sidang kelompok, beberapa jenis bahan bahasan

21




juga disajikan kepada para peserta semiloka. Pidato
pengarahan disampaikan oleh‘Rektor IPB dan Ketua Pokija
Kesuma IPB. Dua makalah utama berasal dari Departemen
Kesehatan, Direktorat Bina Peran Serta Masyarakat dan
dari Lembaga Pengabdian Masyarakat IPB. Keseluruhan
makalah akan disajikan pada dua sesi seminar. Selanjut-
nya lokakarya akan dilakukan dalam bentuk diskusi kelom-
pok.

Dari piodato pengarahan, penyajian makalah dan
diskusi, diharapkan tujuan semiloka pada hari ini dapat
tercapai. Besok pagi kegiatan lokakarya akan dilanjut-
kan oleh Tim Pokja Kesuma dan Panitia Penyelenggara
untuk merumuskan hasil éemiloka vang berkaitan dengan
program Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi Pertanian
dimasa yang akan datahg.

Perlu saya sampaikan bahwa semiloka ini dapat
terselenggara atas dukungan dana terutama dari Direkto-
rat Bina Peran Serta Masyarakat Ditjen BinKesMas DepKes
dan Institut Pertanian Bogor c¢.g. Fakultas pertanian.
Untuk itu kami sampaikan penghargaan dan ucapan terima-
kasih yang sebesar-besarnya.

Para hadirin yang saya hormati,

Perkenankanlah saya atas nama panitia penyelenggara
mengucapkan terimakasih kepada Penasehat dan Nara Sumber
yang telah memberi bimbingan dan saran bagl penyelengga-

raan semiloka ini. Demikian juga kepada para Pembicara
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yang telah menyumbangkan pemikirannya yang tentu akan
sangat berguna bagi pencapaian tujuan semiloka ini. Tak
lupa pula saya ucapkan terima kasih kepada rekan-rekan
panitia pelaksana (yang dalam hal ini sebagian besar
juga anggota kelompok kerja Kesuma IPB) yang telah
dengan tﬁlus ikhlas berpartisipasi aktif dan atas dukun-
gan morilnya sejak persiapan hingga terseleﬁggaranya
acara ini.

Akhirul Xkata saya atas nama pribadi dan panitia
penyelenggara mohon maaf sebesar-besarnya apabila dalam
penyelenggaraan ini terdapat kekurangan dan kekilafan
yang tidak kami sadari. Tiada gading yang tak retak.

Sekali lagi atas nama panitia saya ucapkan terima
kasih kepada berbagai pihak yang telah memberikan perha-
tiannya.

Demikian laporan kami atas nama panitia penyeleng-
gara, maka kepada Rektor Unstitut Pertanian Bogor kami
mochon kesediannya memberikan sambutan pengarahan dan
sekaligus membuka acara semiloka.

Sekian,
Selamat mengikuti semiloka.
Wassalamu’alaikum Wr. Wb.
Bogor, 26 Januari 1995

Ketua Panitia Pelaksana.
dr. Yekti Hartati Effendi
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SAMBUTAN DEKAN FAKULTAS PERTANIAN
SELAKU KETUA
KELOMPOK KERJA "KESUMA" IPB
Disampaikan Oleh :
Prof. Dr. Ir. Kuntjoro
(Pembantu Dekan I)
Pada Pembukaan Semiloka Nasional
Program Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi Pertanian
Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Yth. Rektor IPB.
Direktur Jenderal BinKesMas, Departemen Kesehatan
RI.
Kepala Direktorat Bina Peran Serta Masyarakat dan
Kepala PusDiklLat, Departemen Kesehatan RI, atau'
yang mewakili.
Ketua Lembaga Pengabdian Kepada Masyarakat (LPM),
IPB.
Bapak dan Ibu Pimpinan Fakultas, Jurusan dan Lemba-—
ga dilingkungan IPB.
Bapak Ibu Pembicara, Undangan dan Peserta serta

hadirin sekalian yang berbahagia.
Assalamu’alaikum Wr.Wb,

Penyelenggaraan Semiloka hari ini bermaksud untuk
menyampaikan hasil evaluasi program Kesuma di IPB,
kKhususnya dalam kegiatan KKN program Kesuma dan kegiatan
Kesuma lainnya. Kelompok Kerja Jaringan Diklat Pengem-—
bangan Kepemimpinan Kesuma di IPB lahir sebagai tindak
lanjut surat Rektor IPB No. 185/PT39/H/I/91 tanggél 27

September 1991 kepada Menteri Kesehatan RI. Hal tersebut
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diawali dengan kehadiran beberapa kali Dekan Fakultas
Pertanian IPB pada dua pertemuan sebelumnya yaitu Semi-
loka Nasional Pengembangan Jaringan Diklat kepemimpinan
Kesuma yang diselenggarakan oleh Departemen Kesehatan
bekerjasama dengan WHO.

Pertemuan -pertemuan tersebut menghasilkan IPB
sebagai salah satu Perguruan Tinggi Pertanian menjadi
salah satu simpul dalam jaringan Nasional Kesuma, yang
kemudian turut berpartisipasi dalam upaya pencapaian
program Kesuma th 2000. Dalam perkembangannya IPB telah
mengisi kegiatannya dengan membentuk Kelompok Kerija
Jaringan Kesuma (8K Rektor IPB No. 140/PT 39
H4.FP/I1/793) dan diikuti dengan kegiatan Semiloka pada
tahun 1993 serta usaha menggalang keikutsertaan Pergu-
ruan Tinggi Pertanian lainnya dalam Semilcoka th 1994.

Pada saat ini telah berkembang "link and match®
sebagai pedoman Kkerja perguruan tinggi yaitu semakin
meningkatkan adanya keterkaitan Perguruén tinggi dengan
kebutuhan masyarakat. Sebagai salah satu dari wujud
keterkaitan tersebut adalah masuknya Program Kesuma
telah masuk ke dalam Kkegiatan akademik yaitu sebagai
salah satu kegiatan KKN mahasiswa.

Penyelenggaraan KKN melibatkan empat unsur pelaksa-
na, yaitu mahasiswa sebagai pelaku utama, Pemerintah
Daerah, masyarakat serta Instansi IPB dengan peran serta

dosen pembimbing beserta civitas akademik lainnya.
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Kegiatan KKN yang berwawasan Kesuma di IPB telah
diujicobakan sejak th 1992 yang berturut setiap tahun
dan pada th 1994/1995 ini dilakukan evaluasi. Penyeleng-—
garaan evaluasi dilaksanakan oleh tim yang terdiri dari
unsur Pokja Kesuma IPB dan LPPM IPB. Tujuan semiloka ini
selain menyebarluaskan hasil evaluasl program Kesuma
dalam KKN adalah agar dapat memperoleh masukan bagi
pengembangan program Kesuma maupun penyelenggaraan
selanjutnya. Hasil yang diharapkan dari penyelenggaraan
Semiloka hari ini adalah kegiatan Kesuma dalam KKN di
Perguruan Tinggi Pertanian yang meliputi pengembangan
materi pembekalan Kesuma KKN 06, penyempurnaan penye-
lenggaraannya dan peran Pemda serta lintas sektor
terkait lainnya.

Dalam perkembangan selanjutnya dipikirkan program
Kesuma sebagai suatu program yang berkelanjutan, artinya
perlu disusun kegiatan yang bertahap dan dilakukan tidak
hanya dalam KKN, tetapi lebih merupakan kegiatan pengab-
dian baik dosen maupun mahasiswa.

IPB telah menjalin hubungan kerjasama dengan Pemer-
intah Daerah Tingkat II di Propinsi Jawa Barat, Jawa
Tengah dan Daerah Khusus Ibukota Jakarta. Piagam Kkerja-
sama antara Rektor IPB dengan Bupati/Walikota telah
sejak lama terjalin dengan 8 (delapan) Daerah Tingkat II
antara lain Kabupaten dan Kotamadya Bogor, Kabupaten

Sukabumi, Kerawang, Sumedang, Pandeglang, Cirebon di
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Propinsi Jawa Barat dan Kabupaten Banjar Negara di
Propinsi Jawa Tengah. Hubungan Kkerjasama tersebut di-
koordinasikan oleh Lembaga Pengabdian pada Masyarakat
(LPM) 1IPB. Fakultas Pertanian antara lain membentuk
Laboratoriunm Sosial di Kabupaten Bogor, Laboratorium
Sosial tersebut merupakan wadah pembinaan masyarakat
desa tertinggal secara berkesinambungan. Pada awal
kegiatan pembinaan dilakukan pada beberapa desa binaan
di Kecamatan Jonggol dan Nanggung.

Pembentukan desa binaan merupakan forum-yang dapat
dipertimbangkan dalam mengisi kegiatan Jaringan Pengem-
bangan Diklat Kepemimpinan Kesuma di Perguruan Tinggi
Pertanian khususnya IPB. Keterlibatan IPB tidak teriepas
dari misi Perguruan Tinggi yang utamanya menghasilkan
sumberdaya manusia berkualitas memiliki kompetensi
tinggl sebagai tenaga profesional maupun akademik

Dalam semilcka hari ini kita bersama-sama melakukan
evaluasi program Kesuma dalam KKN yang diharapkan dapat
menyempurnakan penyelenggaraan KKN dan pengisian program
di masa yang akan datang. Dalam penyelenggaraan KKN
diharapkan dapat dilakukan perbaikan dalam pembekalan,
pelaksanaan dan Kkerjasama instansi, sehingga terjadi
mekanisme yang serasi dalam mengembangkan program Kesu-
ma. Selanjutnya dari semiloka ini mungkin dapat dice-
tuskan program-program nyata yang berkesinambungan,

sehingga mendorong kegiatan pengabdian kepada masyarakat-
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yang lebih konkrit lagi.

Sekian, terimakasih atas perhatian Ibu/Bapak sekalian.
Selamat ber-Semiloka

Wassalamu’alaiku Wr. Wb

Dekan Fakultas Pertanian IPB

Dr. Ir. Sjafrida Manuwoto
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SAMBUTAN DIRJEN BINKESMAS
DEPERTEMEN KESEHATAN, RI

Pada Semiloka Nasional Program Kesuma Dalam KKN
di Perguruan Tinggi Pertanian
Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Assalamu‘alaikum Warohmatullahi Wabarokatuh,
th. Rektor Institut Pertanian Bogor
Yth. Ketua dan Anggota Pokja Kesuma IPB

Yth. Peserta dan Undangan serta Hadirin sekalian

Sungguh dalam rasa syukur dan bahagia yang memenuhi
sanubari saya atas perkenan Yang Maha Kuasa mempertemu-
kan kita bersama pagi ini, pada acara pembukaan Semiloka
Nasional Program Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi
Pertanian. Izinkanlah saya pada kesempatan yang amat
baik ini, menyampaikan beberapa hal yang erat kaitannya
dengan tema dan isi semiloka ini.

Sudah menjadi pemahaman kita bersama bahwa pemba-
ngunan Jjangka panjang kedua yang baru kita lalui ini,
memberikan penekanan pada pertumbuhan ekonomi seliring
dengan peningkatan kualitas sumberdaya manusia. Peneka-—
nan sekaligus pada kedua hal tersebut, tentunya dimak-
sudkan untuk mengarahkan agar segehap upaya yang bertu-
juan menumbuhkan ekonomi bangsa senantiasa diiringi
dengan upaya Yyang meningkatkan kualitas sumberdaya
manusianya. Dengan demikian, dituntut suatu sikap dan
gerak membangun yang memberi perhatian seimbang, serasi

dan selaras pada aspek ekonomi maupun maupun aspek
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sumberdaya manusia. Ini berarti bahwa karakter pembangu-
nan bangsa adalah memajukan ekonomi dengan sekaligus
menjamin perlindungan dan pengayoman pada kualitas
manusianya. Sebagai konsekuensi 1logis dari Karakter
pembangunan yang seperti itu, maka harus dikembangkan
pelbagai' paket wupaya memajukan ekonomi yang Kkental
nuansa kemanusiaanya, yang melindungi dan tidak merusak
atau tidak menurunkan Kualitas manusia maupun kehidupan-
nya.

Dalam kaitan ini, kita melihat bahwa pembangunan di
sektor pertanian yang merupakan upaya memajukan ekonomi,
harus kental pula nuansa kemanusiaannya. Pada setiap
upaya pertanian harus melekat erat upava peningkataﬁ
kualitas manusia, serta perlindungan dan pencegahan
kerugian atau kerusakan pada manusianya. Dengan perka-
taan lain, pada setiap upaya pertanian harus melekat
upaya-upaya yang menjaga mutu manusianya; di antaranya
yang terpenting adalah upaya pendidikan, upaya kesehatan
dan upaya pelestarian lingkungan.

Hadirin yang saya hormati,

Dengan landasan pemikiran seperti itulah kita
ﬁelihat Program Kesuma (Kesehatan Untuk Semua) dalam KKN
Perguruan Tinggi Pertanian. Dalam program ini terﬁakili
upaya pertanian yang bertujuan memajukan ekonomi, dengan
nuansa Jjaga mutu manusia yang kental, oleh xarena mele-

katnya wupaya pendidikan dalam bentuk KKN Perguruan
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Tinggi dan Upaya kesehatan dalam bentuk wawasan Kesuma.
saya yakin saudara-saudara sependapat dengan saya, bahwa
Program Kesuma KKN Perguruan Tinggi Pertanian ini meru-
pakan satu bentuk yang manis dari paket upaya memajukan
ekonomi yang melindungi kualitas manusia dan kehidupan-
nya.

Disamping itu, kita juga melihat bahwa setiap upaya
pendidikan selalu merupakan upaya strategis untuk mne-
rengkuh masa depan dengan sumberdaya manusia yang lebih
bermutu. Penerapan Kesuma dalam pendidikan pertanian
dengan sendirinya akan menghasilkan manusia karya dibi-
dang pertanian yang tidak saja bermutu karena menyandang
kemampuan ilmiah, namun juga berbudi karena akan senan-
tiasa mengamankan dan melindungi kesehatan manusia dalam
mema jukan ekonomi bangsa.

Hadirin yang saya hormati,

Kita telah menyaksikan proses berkembangnya program
Kesuma dalam Perguruan Tinggi Pertanian ini sejak beb-
erapa tahun yang lalu. Kita juga dapat menelusuri pera-
nan tokoh perintisnya, serta kepemimpinan dalam pergu-
ruan tinggi maupun dalam lingkungan Departemen Kesehatan
yang telah melaksanakan tugas dukungannya dengan baik.
Tentunya amat besar penghargaan dan terimakasih kita
kepada sumbangsih bermakna vyang dihasilkan perintis
tersebut yang Jjelas sudah mengantisipasi tema pembangu-

nan jangka panjang kedua, yakni kemajuan pertumbuhan
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ekonomi yang seiring dengan peningkatan kualitas sumber-
daya manusia secara tepat dan tepat.

Namun, kini tiba saatnya bagi kita untuk memantap-
kan upaya rintisan tersebut dengan pelembagaan dan
pembudayaan program secara nyata. Saya berharap, prodgram
yang bertujuan luhur ini dapat segera dilembagakan dan
dibudidayakan memalui jalur-jalur dan jaringan akademik
terkait. Hingga suatu hari nanti, mudah-mudahan sebelum
pelita VI kita lampaui, sudah kita saksikan dengan
bangga para cendekiawan pertanian yang memperjuangkan
kemajuan ekonomi bangsa sekaligus melindungi mutu kese-
hatan, mutu manusia Indonesia maupun kehidupannya.

Dengan harapan 1itu, saya akhiri sambutan ini.
Sekali lagi saya ucapkan terimaksih serta penghargaan
yang mendalam atas prakarsa pimpinan Institut Pertanian
Bogor untuk penyelenggaraan Semilioka ini. Selamat
bersemiloka, semoga Yang Maha Kuasa memberikan rahmat
dan hidayahNya pada upaya kita ini.

Terimakasih.
Wassalamu‘alaikum Warohmatullahi Wabarokatuh,
A.n. Direktur Jendral
Pembinaan Kesehatan Masyarakat,
Departemen Kesehatan, RI

Kadit Bina PSHM,

Dr. Widyastuti Wibisana MSc(PH)
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SAMBUTAN
REKTOR INSTITUT PERTANIAN BOGOR
Pada Pembukaan Semiloka Nasional Program Kesuma Dalam KKN
Di Perguruan Tinggi Pertanian
Bogor, 26 - 27 Januari 1995

Dibacakan oleh : Dr. Ir. Syafri Mangkuprawira

Permohonan maaf Rektor karena akan menghadiri sidang DRN di
Serpong. '

1. Yth. Direktur Jenderal Bina Kesehatan Masyarakat
Departemen Kesehatan RI, atau yang mewakilinya.

2. Yth. Kepala Direktorat Bina Peran Serta Masyarakat,
DepKes RI

3. Yth. Saudara-saudara pimpinan / wakil dari perguruan
Tinggi Pertanian Negeri dan Swasta se Jabotabek.

4. Yth. Saudara-saudara kepala Bappeda Kodya Bogor,
Kabupaten Bogor, Sukabumi, Cirebon atau vyang
mewakilinya.

5. Yth. Saudara-saudara Kepala Dinas Kesehatan, Peterna-
kan, Pertanian, Perikanan Kabupaten Bogor.

6. Yth. Saudara-saudara Kepala Kantor Bangdes, Kepala
Dinas Perindustrian XKodya dan Kabupaten Bogor
serta Kepala Kesatuan Pemangku Hutan Bogor.

7. Yth. Saudara-saudara Pimpinan/Wakil Lembaga, Kepala
Pusat, Pimpinan Fakultas dan Jurusan di lingkun-
gan Institut Pertanian Bogor.

8. Yth. Saudara-saudara Pemrasaran, Undangan dan Panitia
Penyelenggara Semiloka yang saya hormati.

Assalamu ‘alaikum wr.wb.

Puji syujur kita panjatkan ke hadirat allah Subha-
nawata‘ala atas rahmatNya kita dapat bersama-sama ber-
kumpul pada acara pembukaan Semiloka Program Kesuma
dalam KKN di Perguruan Tinggil Pertanian.

Adalah merupakan kebanggaan bagi kami (IPB) yang

diberi kepercayaan oleh DepKes untuk mempelopori dan
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berperan aktif berupaya mewujudkan program Pemerinfah
dalam peningkatan kesehatan masyarakat melalui pemasya-
rakatan pembangunan pertanian berwawasan Kesuma.

Hadirin Yth
Kita sadar Jjasa masyarakat yang tinggal di pedesaan.
Sebagian besar mereka adalah petani dan buruh tani yang
begitu besar jasanya bagi pelaku proses produksi perta-
nian.

Disisi lain kita mengetahui masih ada petani dan
buruh tani vyang terpaksa bekerja dengan bahan-bahan
kimia pertanian yang berbahaya tanpa mengetahui resiko-
nya. Begitu pula ada yang terpaksa harus menggunakan
peralatan pertanian yang kurang sesuai dengan bentuk
anatomi tubuhnya. Selain itu cukup banyak yang terpaksa
hanya mengkonsumsi makanan yang gizinya kurang memenuhi.
syarat kesehatan, dan harus bersedia tinggal dalan
lingkungan yang kurang higienis.

Sehubungan dengan itu kita yang berkecimpung dalam
pengembangan teknologi pertanian dan Kkesehatan harus
berperan aktif dalam meningkatkan kemampuan mereka
menikmati hak azasi untuk hidup lebih sehat dan sejah-
tera. Kita sadar benar bahwa program kesehatan sebagéi
‘entry point’ dalam pembangunan ekonomi menyadari bahwa
tanpa kesehatan masyarakat segalanya tiada berarti.
Karena hanya orang vyang sehat yang mampu berprestasi

dalam bidangnya.
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Oleh karena itu sudah saatnya kita lebih memberikan
perhatian untuk terwujudnya peningkatan kualitas sumber-
daya manusia khususnya dalam hal ini berupa peningkatan
kesehatan dan kesejahteraan masyarakat pedesaan agar
mereka mampu berkarya lebih baik 1lagi. Sekaligus hal
demikian untuk menjawab tujuan dan program PJP II.

Untuk merealisasikan perhatian kita ini, IPB beker-
jasama dengan Departemen Kesehatan dan aparat-aparat
Pemerintah Daerah telah memasukkan kegiatan Kesuma dalam
pelaksanaan KKN sejak 1992 sampai 1994. Hari ini Kita
berkumpul di sini adalah dalam rangka akan mendengarkan
dan mengevaluasi hasil kegiatan Kesuma dalam KKN IPB
serta mengidentifikasi masalah dan kendalanya. Dalam
pertemuan ini pula perkenankan kami memohon kepada semua
peserta semiloka untuk menyatukan pendapat bagi kesem-
purnaan kegiatan Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi
Pertanian yang lain.

Dengan demikian .kami berharap dari hasil semiloka
ini, integrasi di antara Perguruan Tinggi Pertanian,
Departemen Kesehatan dan aparat-aparat Pemerintah Daerah
lokasi KKN mampu lebih cepat mewujudkan program Pemerin-
tah untuk meningkatkan kesadaran dan kesehatan masyara-
kat khususnya di pedesaan. Alhamdulillah IPB dengan aset
fasilitas Tridharmanya dan staf yang handal telah cukup
banyak memiliki pengalaman-pengalaman langsung dalam pro-

gram-program nyata yang bekerjasama dengan pihak-pihak
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Pemda/Swasta dan LSM. Dalam kesempatan ini kami ingin
menyampaikan ucapan terimakasih dan penghargaan Kkepada
Menteri Kesehatan beserta jajarannya yang telah memberi
kepercayaan Kkepada IPB untuk terlibat dalam progranm
Kesuma-KKN.

Akhir kata perkenankan saya menyampaikan selamat
ber semilocka dan dengan mengucapkan Bismillahirrohman-
nirrchim, semildka
Program Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi Pertanian,
pada hari Kamis 26 Januari 1995, saya nyatakan secara
resmi dibuka.

Wassalamu’alaikum wr.wb.
Bogor, 26 Januari 1995

Rektor IPB,

Prof. Dr. Ir. Sitanala Arsjad
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pai Kesuma dengan pendekatan PHC (Primary Health
Care), yakni pendekatan pembangunan kesehatan terpadu
multisektoral dengan peran aktif masyarakat.

Ada 3 komponen utama pendekatan PHC ini yang sejalan
dengan konsep Blum, yaitu kerjasama lintas sektor,
peran serta aktif masyarakat dan pemerataan upaya
kesehatn dasar utamanya yang bersifat promotif-pre-

ventif.

Ternyata sejak awal tahun 1970-an, Indonesia telah
memiliki bentuk-bentuk nyata pendekatan pembangunan
kesehatan terpadu multisektoral dengan peran serta
aktif masyarakat tersebut yang sesuai dengan kondisi
sosial-ekonomi~-budaya bangsa, dalam bentuk pendekatan
Pembangunan Kesehatan Masyarakat Desa (PKMD). Bahkan
PKMD sudah ditetapkan sebagai strategi pembangunan
kesehatan guna mencapai pemerataan kesehatan masyara-
kat dalam Raker Kesehatan Nasional tahun 1977.

Sejak itu, PKMD diterapkan secara konsisten dan telah
berkembang bentuk-bentuk upaya kesehatan terpadu
dengan peran serta aktif masyarakat, seperti Pos
Kesehatan Desa, Kader Kesehatan, Dana Sehat, Posyan-
du, Pos Obat Desa, Pondok Bersalin Desa, P2M~-PHMKD,
PLP-PKMD dan sebagainya. Upaya ditingkat masyarakat
ini bahkan telah pula mnemnperoleh pengenalan sebagail

UKBM atau upaya kesehatn bersumberdaya masyarakat.
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Pembangunan terpadu sektor kesehatan termasuk semua
kegiatan tersebut telah menghasilkan peningkatan
derajat kesehatan yang bermakna, yang dapat diukur
dari penurunan tingkat kematian bayi (dari 127 menja-
di 58. per seribu kelahiran hidup) dan peningkatan
umur harapan hidup (dari 45 menjadi 63 tahun) pada
kurun walktu 20 tahun 1970-1990. Namun, kemajuan dan
keberhasilan ini dibayangi oleh tingginya angka
kematian ibu (425 per 100.000 kelahiran hidup pada
tahun 1990) dan beban ganda berupa masih tingginya
penyakit degeneratif (kanker, diabetis, gangguan

jantung dan pembuluh darah).

Pembangunan Jangka Panjang Kedua yang baru diawali
tahun 1994 membawa pula tantangan baru. Penekanan
pada peningkatan pertumbuhan ekonomi seiring dengan
peningkatan kualitas sumberdaya manusia menjadil
kebijakan pembangunan nasional yang bijaksana, karena
telah mengantisipasi kemungkinan dampak negatif
pembangunan dengan melindungi manuasia maupun kehidu-
pannya. Manijadi kewajiban kita bersama untuk melaku-
kan upaya mengamankan tema dua dimensi pembangunan

ini dalam pelaksanaannya.

Program Kesuma dalam Perguruan Tinggi Pertanian

merupakan satu bentuk upaya nyata yang mengamankan
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kedua dimensi (ekonomi dan sumberdaya manusia) dalam
pembangunan Jjangka panjang kedua, Karena menerapkan
wawasan Kesuma (sebagai upaya perlindungan kesehatan
manusia) dibidang pertanian (yang menijadi salah satu
upaya . peningkatan ekonomi bangsa) dalam lingkup
pendidikan (yang menjanjikan kemampuan karya pertani-
an sumberdaya manusia masa depan). Disamping itu,
program Kketerpaduan ini memang dimungkinkan oleh
kaitan erat antara kesehatan dan pertanian. Pertanian
menghasilkan komoditi ekonomi yang sebagian besar
merupakan bahan pangan untuk input enersi yang menen-—
tukan status gizi, kesehatan dan Kkecerdasan manusia.
Kesehatan mengamankan agar produksi pertanian dapat
meningkatkan kesehatan dan melindungi manusia perta-
nian dari efek sampingan yang merugikan kesehatan
sehingéa meningkatkan produktivitas sektor pertanian
dan pertumbuhan ekonomi disektor pertanian. Sementara
itu, infrastruktur yang jauh merambah desa-desa, baik
sektor pertanian maupun sektor kesehatan dewasa ini,
menjadi wahana yang sangat mendukung program Kesuma
dalam Perguruan Tinggi Pertanian, bahkan untuk selu-
ruh sektor pertanian sekalipun.

Kesepakatan yang seyogyanya diikuti dengan pelemba-
gaan -dan pembudayaan program Kesuma di Perguruan
Tinggi Pertanian dapat dilakukuam melalui segenap

jalur akademik dan tridharma perguruan tinggi, baik
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dibidang pendidikan,penelitian dan pengembangangan
maupun dibidang pengabdian masyarakat. Dibidang
pendidikan, integrasi materi Kesuma diharapkan akan
dapat mengembangkan sikap dan perilaku cendekiawaan
pertanian yang senantiasa membela agar segenap proses
produksi dan produk pertanian bebas resiko kesehatan
dan setiap upaya kesehatan meningkatkan produktivitas
sektor pertanian. Dibidang penelitian/pengembangan
iptek pertanian, integrasi Kesuma diharapkan dJdapat
menciptakan paket iptek tepat guna pertanian bebas
resiko kesehatan, atau bahkan meningkatkan derajat
kesehatan secara efisien. Selanjutnya dibidang pen-
gabdian masyarakat, diharpkan intergrasi kesuma dapat
meningkatkan apresiasi masyarakat tentang pertanian
yang sehat (pertanian bebas racun pestisida atau
pemanfaatan pekarangan untuk UPGK dll) atau praktek
kesehatan dengan nuansa pertanian (pemanfaatan Taman
Obat keluarga/TOGA, pengembangan menu sehat dan

sebagainya).

Undang-Undang No. 23 tahun 1992 tentang Kesehatan,
utamanya pasal 4 (yang berbunyi: setiap orang berke-
wajiban untuk ikut serta dalam memelihara dan mening-
katkan derajat kesehatan perseorangan, keluarga dan
lungkungan) merupakan landasan hukum yang Kkuat guna

mencapal Kesehatan Untuk Semua dengan upaya Kesehatan
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Oleh Semua. Tentunya tidak kecuali upaya para

cendekiawan di sektor pertanian.

Selain landasan hukum yang kuat tersebut, pelembagaan
program Kesuma dalam Perguruan Tinggi pertanian
tentunya juga mendapat dukungan dari keberadaan Pokja
Kesuma di perguruan tinggi yang didukung oleh Jarin-
gan Pengembangan Diklat dan Kepemimpinan Kesuna,
termasuk sudah terbentuk Collaborating Centre WHO

untuk Pengembangan Kepemimpinan Kesuma di Indonesia.

Sementara itu, administrasi pembangunan kesehatan di
berbagai tingkat telah mendapat pengalaman dari
rintisan program Kesuma dalam KKN perguruan tinggi
pertanian. Dalam hubunéan ini, tentunya akan diting-
katkan kesiapan Puskesmas di lokasi KKN untuk menyam-
but penerapan di wilayahnya. Yang jelas, banyak upaya
kesehatan bersumberdaya masyarakat di tingkat desa
yang dapat dimasuki sebagai area kerja KKN dalam
koordinasi pimpinan Puskesmas. Sementara itu, tentu-
nya banyak upaya pertanian desa yang menanti pehera—

pan wawasan Kesuma dari para mahasiswa KKN.
Dengan perumusan isi program paduan yang Jjelas seper-
ti diurai kan ini, serta dukungan infrastruktur vyang

cukup meluas merambah desa-desa di tanah air, agaknya
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tidak terdapat hambatan berarti untuk penerapan
program Kesuma dalam KKN perguruan tinggi pertanian,
termasuk perluasannya di seluruh sektor pertanian.
Apalagi bila semuanya ini didukung dengan pelembagaan
yang semakin mantap di dalam struktur pendidikan-
penelitian-pengabdian masyarakat dalam perguruan
tinggi pertanian. Pelembagaan serupa ini kemudian
dapat di perkuat dengan pembudayan Kesuma di sektor
pertanian dengan makin banyaknya cendekiawan produk
perguruan tinggi yang telah memaluil program tersebut
di lapangan.

Diharapkan upaya pelembagaan dan pembudayaan ini
sudah dapat diwujudkan secepatnya, sehingga dapat
disaksikan kiprah nyata para lulusan perguruan tinggi
pertanian vyang memperjuangkan dan membela Xkesuma
dalam karya bakti di kehidupan bermasyarakatnya
sebelum Pelita VI terlampaui. Dengan demikian, ber-
tambah Dbesarlah sumbangsih sektor pertanian bagi
pembangunan ekonomi sekaligus pengembangan kualitas
sumberdaya manusia, seperti vyang diamanatkan GBHN

1993 untuk pembangunan jangka panjang kedua.

- Bogor, 26 Januari 1995
Kadit Bina Peran Serta Masyarakat

Departemen Kesehatan RI
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KKN 1PB DI MASA DEPAN!

Oleh :
Sjafri Mangkuprawira2

Penyelenggaraan KKN IPB sedang mamasuki tahun ke-
20. Telah cukup banyak manfaat yang didapat dari KKN IPB
selama ini baik oleh kalangan masyarakat, pemerintah
daerah/pusat, maupun mahasiswa. Permintaan dari berbagai
kalangan‘instansi untuk memasukkan tema-tema sektoral ke
dalam KKN Jjuga telah mendapat tanggapan positif dari
pimpinan IPB: seperti tema program Kependudukan dan
Keluarga Berencana, Koperasi, Pembangunan Masyarakat
Desa, Lingkungan, Pertanian dan Kesehatan Untuk Semua.
Hal ini membuktikan bahwa KKN dapat digunakan sebagai
salah satu jalur strategis bagl pelaksanaan pembangunan;
sekurang-kurangnya Jalur pesan pembangunan berbagai
sektor strategis.

Untukbmendapat kepercayaan (permintaan) tersebut,
tentunya pihak IPB bukannya tidak melakukan perubahan-
perubahan penyelenggaraan KKN baik dalam segl pola dan
orientasi maupun segi status akademiknya. Tidak kurang,

pola penyelenggaraan KKN telah mengalami perubahan tiga

1. Disampaikan pada Semiloka Nasional Program Kesuma
dalam KKN di Perguruan Tinggi Pertanian; Bogor, 26-27
Januari 1995.

2. Staf Pengajar Fakultas Pertanian dan Pasca Sarjana
IPB dan Ketua LPM, IPB.
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kali yaitu sentralisasi, desentralisasi (peran faklutas
dan bahkan jurusan baik dalam kurikulum maupun tehnik
pengalokasian sangat aktif) dan kemudian kembali sentra-
lisasi (terkoordinasi secra pusat di LPM).

Sementara itu sejak sembilan tahun yang 1lalu
orientasi program KKN IPB teléh mengalami perubahan dari
orientasi program umum ke program keprofesian. Artinya
para mahasiswa KKN IPB diarahkan pada upaya untuk melak-
sanakan program KKN sesuai dengan bidang ilmunya (profe-
si) tanba harus meninggalkan pola pendekatan inter dan
multidisiplin. Di dalam prktek penerapan pola keprofe-
sian ini tidaklah mudah. Masih saja ada permasalahan-
permasalahan yang dihadapi baik dalam hal teknis maupun
non-teknis.

Disamping perubahan di kedua segi diatas, Rektor
IPB dalam Surat Keputusannya (SK) No. 072/Um/1994 telah
memutuskan bahwa status KKN IPB hanyalah merupakan salah
satu pilihan tugas akhir penyeleéaian studi mahasiswa
program pendidikan sarjana IPB. Jadi tidak berstatus
intrakurikuler wajib lagi. Menurut SK Rektor tersebut
ada lima pilihan ﬁugas akhir yaitu (a) magang selama 4.5
sampai 8 bulan yang setara dengan 9 sampal 12 sks: (b)
KKN selama 2 bulan dan Praktek Lapang 4 sampal 6 bulan
yang setara dengan 9 sampai 12 sks; (c)AKKN selama 2
bulan dan Penelitian selama 4 bulan yang setara sks;

(d) Praktek Lapang selama 2 sampal 4 bulan yang setara
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dengan 9 sampal 12 sks; dan (e) KKN selama 2 bulan,
Praktek Lapahg selama 2 bulan dan Penelitian selama 4
bulan yang setara dengan 12 sks.

Bobot akademik KKN IPB adalah 1 sks untuk pembe-
kalan (50 sampai 80 Jjam tatap muka) dan 1 sks untuk
setiap bulan kegiatan di luar kampus. Persyaratan maha-
siswa untuk dapat melaksanakan KKN adalah telah menyele-—
sailkan sekurang-kurangnya 105 sks.

Ada dua pertimbangan pokok adanya perubahan
alternatif tugas akhir penyelesaian studi (termasuk KKN)
tersebut yaitu (1) Pembangunan Nasional Indonesia dalam
era'Pembangunan Jangka Panjang Kedua (PJP II) menuntut
tersedianya srjana-sarjana yang kompeten dengan keahlian
dan kemampuan relevan dengan Kebutuhan pembangunan daﬁ
tantangan masa depan; dan (2) salah satu cara vyang
strategis untuk lebih meningkatkan relevansi dan mutu
hasil pendidikan tinggi tersebut adalah dengan menyesu-
aikan tugas akhir penyelesaian studi mahasiswa dengan
tujuan pendidikan dan tuntutan serta tantangan pembangu-
nan.

Dalam konteks pembangunan maka penyediaan pilihan
tugas akhir tersebut tidak lepas dari proses perubahan
yang terjadi selama PJP I. Di dalam PJP I Indonesia
" telah mengalami transformasi struktur ekonomi ke arah
lebih terdiversifikasi dan konmnpleks dan perkembangan

kebudayaan yang telah mengakibatkan cita-cita, aspirasi
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(4) program wawasan KESUMA akan tetap relevan jika
diintegrasikan ke dalam KKN IPB mengingat (a)
tujuan KESUMA cenderung sama yaitu meningkatkan
kesejahteraan masyarakat melalui peningkatan kuali-
tas sumberdaya manusia; (b) begitu pula arah orien-
tasinya yaitu pada program-program nyata terutama
untuk masyarakat tertinggal; (c) program KESUMA dan
KKN saling melengkapi serta sinergis.

Dalam upaya pengembangan dan pembinaan integrasi
program wawasan KESUMA—KKE IPB secara bersinambung maka
diperlukan desa-desa binaan/mitra Xkerja vyang secara
potensial mendapat dukungan dari pihak pemerintah daerah
(Pemda). Dalam hal ini IPB telah banyak menjalin kerija-
sama dengan para pemda (Kabupaten dan Kotamadya terutama
di Jawa Barat) baik ditandai dengan adanya piagam kerja-
sama maupun tidak. Pada umumnya pihak Pemda tidak keber-
atan bahkan sangat berharap IPB dapat membantu daerahnya
dengan program-program nyata antara lain melalui KKN.
Karena itulah disamping melaluil cara pendekatan konven-
sional (semua desa KKN) maka pendekatan pasca KKN berwa-
wasan KESUMA di berbagai desa terpilih sangatlah penting
untuk diterapkan. Ada baiknya dalam rangka penyusunan
program KESUMA-KKN IPB, desa-desa yang terpilih menggam-—
barkan tipe-tipe gecgrafis pantai, perkebunan, persawa-
han, lahan kering, perkotaan serta dikombinasikan dengan

akses komunikassi dan pasar. Kemudian berdasarkan tri-
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pologi tersebut dapat ditentukan program-program terpadu
KESUMA-KKN IPB yang meliputi peningkatan kualitas SDM,
kegiatan ekonomi produktif, kesehatan dan Xkebersihan
lingkungan, Kkelembagaan pembangunan serta peningkatan
peran wanita.

Dengan cara ini ada beberapa hal yang perlu
diuji, yakni (1) apakah pengintegrasian wawasan KESUMA-

KKN IPB sebgai proses konvergensi telah dicirikan oleh

adanya upaya mengarahkan berbagal program Xe arah,
tujuan dan-sasaran yang sama ?; (2) apakah pengintegra-
sian tersebut sebagai proses sinergi telah dicirikan
oleh adanya upaya saling memperkokoh atau memperkuat
program dan komponen kelembagaan untuk mencapail tujuan
tertentu ?; dan (3) sudahkah dilakukan identifikasi
masalah, kekuatan, tantanngan dan peluang dari penginte-
grasian tersebut untuk digunakan sebagai dasar-dasar
perencanaan strategis berikutnya ?

Jawaban atas pertanyaan tersebut sangatlah pent-
ing diungkapkan mengingat harapan-harapan yang ingin
diperoleh dari pelaksanaan KKN IPB dimana terdapat tema
KESUMA didalamnya. Ada berbagai alasan unutk itu yakni
(a) KKN IPB secara nasional sudah diakui eksistensinya
(manfaat); tinggal lagi bagaimana meningkatkan kualitas
input (mahasiswa), proses dan hasilnya secra -bersinam-
bung sejalan dengan perubahan dinamika masuyarakat dan

perkembangan IPTEK; (b) isu kesehatan dan gizi merupakan
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proses investsi sumber daya manusia yang berdaya ungkit
besaf atau sangat nyata dalam pertumbuhan ekonomi dan
merupakan “entry point®™ strategis bagi terwujudnya
pemerataan dan keadilan; (c) KKN IPB yang program—-pro-
gramnya banyak didominasi "warna" pertanian berorientasi
tidak saja pada tingkat usahatani ( produksi, pengola-
han, dan ditribusi) tetapi juga pada manusianya dimana
sasaran akhirnya bukan sekedar masyarakat, vyang cukup
pengan dan gizi tetapi Jjuga Kkreatif dan produktif.
Disinilah perlunya LPM IPB terus menerus meningkatkan

kualitas KKN (tidak saja pada dimensi pengeloloan tetapi

juga -pada pengembangan atau dengan kata lain harus

proaktif mencari terobosan— terrobosan baru vyang ber-

dayaguna tinggi.

Dari seluruh uraian di atas maka KKN IPB "“masa
depan® secara ringkas dicirikan oleh berbagai hal beri-
kut ini :

(1) proses perubahan KKN IPB (status, pola dan orienta-
si) sela yaknya harus sejalan dengan proses peru-
bahan di dalam maupun di luar IPB secara dinamis;
dan perlu menghilangkan suatu pandangan bahwa peru-
bahan status XKN IPB dari intrakurikuler wajib
menjadi hanya pilihan merupakan langkah "mundur®”;

(2) karena KKN merupakan bentuk pendidikan maka jangan
sampai program-program KKN di lapangan (termasuk

persiapan dan pelaporannya) menghasilkan "trade off®
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(3)

(4)

yang bias pada pengabdian kepada masyarakat saija
atau sebaliknya;

KKN IPB selalu terbuka untuk masuknya tema-—-tema
pembangunan sektoral seperti wawasan KESUMA secara
proporsional, terprogram dan terorganisasi dengan
baik serta inovatif dengan personalia dan dana yang
layak. Sekaligus ciri-ciri tersebut diharapkan mampu
mengurangi kecenderungan adanya kejenuhan pada
sementara masyarakat dan pemda tertentu;
keberhasilan KKN IPB antara lain sangat dipengaruhi
oleh kualitas dan kelayakan pross perencanaan.
Karena itu KKN "masa depan® seharusnya dicirikan
pula oleh adanya rencana induk lima tahunan dengan
dukungan suatu "komisi tetap dan sistem informasi
manajemen yang efektif pada Pusat Pengelolaan dan

Pengembangan KKN IPB.

Bogor, 25 Januari 1995
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EVALUASI KEGIATAN KESUMA DALAM KKN IPB
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Oleh: Tim Pokja Kesuma iPB

PENDAHULUAN

Sektor pertanian mempunyai peran penting dalam menunjang program ke-
sehatan untuk semua orang. Peran pentingnya dapat &imainkan baik melalui fak-
tor internal maupun faktor eksternal. Di antara kegiatan dalam rantai proses pro-
duksi sektor pertanian selama ini masih ada yang kurang mendukung tercapainya
kondisi sehat, baik bagi pelaku maupun konsumen. Perilaku petani dalam peng-
gunaan jénis peralatan dan pestisida yang tidak benar dapat mengganggu kesehat-
an. Ketersediaan produk-produk pertanian khususnya yang merupakan bahan
pangan berperan sangat penting dalam menunjang kebutuhan hidup sehat. Begitu
pula prosuk pertanian non pangan tidak kalah berperan penting dafam penyediaan‘
kondisi lingkungan pendukung hidup sehat.

Disadari bahwa belum semua produk dan jasa sektor pertanian mendukung
tercapainya kondisi sehat batk bagi masyarakat pedesaan sebagai pelaku proses
produksi maupun masyarakat konsumen. Oleh karenaitu, Pembangunan Pertanian
Berwawasan Kesuma (PPBK} dipandang perlu digalakkan. Untuk itu diperlukan
serangkaian upaya untuk mencapainya.

Salah satu bentuk upaya PPBK adalah pengembangan kurikulum di Perguruan
Tinggi Pertanian yang sebagian realisasinya adalah kegiatan Kesuma dalam KKN.
Institut Pertanian Bogor sebagai salah satu Perguruan Tinggi datarm bidang pertani-
an bekerjasama dengan Direktorat BPSM, Ditjen Binkesmas dan Pusdiklat, Depar-
temen Kesehatan menyelenggarakan suatu pilot proyek Program Kesuma dalam

KKN pada tahun anggaran 1993/1894,

"' Disampaikan pada Semiloka Nasional, Program Kesuma dalam KKN di
Perguruan Tinggi Pertanian, Tanggal 26-27 Januari 1395 di Bogor.
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Diyakini bahwa mahasiswa kelak pada gilirannya merupakan calon pengganti
pimpinan dan penerus pelaku pembangunan. Kegiatan Kesuma dalam KKN berarti
pelibatan sejak awal mahasiswa calon perancang dan pelaku pembangunan dakam
PPBK. Dalam Kegiatan Kesuma, mahasiswa IPB yang telah diberi bekal tentang
PPBK diharapkan mampu sebagai inovator, motivator, problem solver atau fasilita-
tor bagi masyarakat pedesaan.

Pilot proyek Program Kesuma dalam KKN yang telah dilaksanakan oleh maha-
siswa IPB bertujuan sebagai pelatihan bagi mahasiswa dalam mengidentifikasi dan
menganalisis permasalahan yang berkaitan dengan kesehatan masyarakat pedesa-
an (khususnya petani}, menyusun suatu program dan selanjutnya memobilisir
masyarakat untuk mengambil langkah pemecahan masalah kesehatan tersebut.

Dalam pelaksanaan suatu pilot proyek atau uji coba biasanya masih ditemui
berbagai kendala. Oleh karena itu dirasa perlu untuk dilakukan kegiatan evaluasi
pilot proyek Kesuma dalam KKN untuk mengidentifikasi kendala dan mencari tam-
bahan masukan dari masyarakat agar program Kesuma dalam KKN khususnya dan

PPBK pada umumnya menjadi lebih operasional.

METOQODE

YWaktu Pelaksanaan

Kegiatan persiapan sampai pengambilan data di lapangan dilaksanakar: .1an
tanggal 15 Agustus sampai dengan 30 Agustus 1994, Minggu ke-4 atau  akhn
Agustus merupakan periode pelaksanaan lokakarya akhir dari kegiatan KKN. Pe-
ngambilan data di lapangan dilakukan oleh enumarator yang terdiri atas Dosen

Pembimbing, Seksi Evaluasi KKN-1PB dan Tim Kelompok Kerja Kesuma.

Lokasi Evaluasi Kesuma

Evaluasi Kesuma dilaksanakan di seluruh kecamatan dan kabupaten yang
menjadi lokasi KKN, yaitu di 37 kecamatan yang tercakup dalam 11 kabupaten.
Tiap kecamatan dalam evaluasi ini diwakili oleh 2 desa sehingga seluruhnya ada
74 desa dari 219 desa yang dijadikan lokasi KKN-IPB pe;iode Juli - Agustus 18984,
Kabupaten, kecamatan dan desa yang menjadi lokasi Evaluasi Kesuma dapat dili-

hat pada Lampiran 1.
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Sasaran Evaluasi

Sasaran Evaluasi Kesuma adalah mahasiswa (yang membawa inovasi), ma-
syarakat/tokoh masyarakat (yang menerima inovasi baru) dan dosen pembimbing/
evaluator yang mengikuti pelaksanaan kegiatan KKN di lapangan.

Pemilihan tiga tipe responden tersebut dimaksudkan untuk mengetahui peran
para pelaku program kegiatan Kesuma dalam KKN. Mahasiswa dijadikan respon-
den dengan tujuan untuk mengetabui tingkat kemampuannya, karena pada dasar-
nya mahasiswa merupakan pelaksana {inovator} untuk:

a} mengidentifikasikan masalah di lapangan

b} mencari alternatif pemecahan masalah

¢} menggerakan masyarakat untuk melakukan upaya {operasional) pemecahan
masalah.

Masyarakat sebagai resg;onden dimaksudkan untuk mengetahui seberapa
jauh réspon dari masyarakat terhadap kegiatan Kesuma dalam KKN dan sekaligus
sebagai sarana "cross chek " terhadap informasi yang diberikan oleh mahasiswa.
Sedang dosen pembimbing/evaluator dimaksudkan untuk mengetahui'kemampuan
menggali informasi dari masyarakat khususnya tentang permasalahan, kegiatan

dan respon masyarakat.

Metode

Untuk mendapatkan data yang diperlukan sesuai dengan rencana evaluasi
dibuat berbagai macam kuesioner, masing-masing untuk mahasiéwa, masyarakat/
tokoh masyarakat dan dosen pembimbing/evaluator. Kuesioner untuk mahasiswa
terdiri atas 2 macam, yaitu 1} bentuk isian yang diberikan pada waktu kuliah pem-
bekalan (kuesioner khusus); 2) kuesioner yang diisi mahasiswa pada waktu/se-
dang/setefah melaksanakan KKN (kuesioner Tipe I). Kuesioner untuk masyarakat/
tokoh masyarakat terdiri atas berbagai pertanyasan/tanggapan/komentar yang
diharapkan dari masyarakat terhadap kegiatan KKN yang berwawasan Kesuma
(kuesioner Tipe ll). Sedangkan kuesioner untuk dosen pembimbing/evaluator

terdiri atas berbagai pertanyaan yang berkaitan dengan kegiatan sebelum/sedang
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dalam pelaksanaan KKN (kuisioner Tipe III). Jumlah responden dalam
evaluasi ini adalah mahasiswa 89 orang (Tipe Khusus), 51 tim (Tipe
[), masyarakat/tokoh masyarakat 52 Orang (Tipe II) dan dosen pém-
bimbing 32 Orang (Tipe III).

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Pembekalan Materi Kesuma (KKN 06}
1.1. Persepsi Mahasiswa

Sebelum ke lapangan mahasiswa KKN IPB mendapat pembekalan KKN 06,
yakni materi PPBK {Pembangunan Pertanian Berwawasan Kesumal, dan mahasis-
wa (96%) sempat mempelajarinya. Persepsi mahasiswa mengenai pembekalan
KKN 06 dihubungkan dengan kecukupan waktq untuk mempelajarinya, manfaat
dan penerapannya di lapangan dapat dilihat pada Tabel 1.

Tabel 1. Kecukupan Waktu untuk Mempelajari, Manfaat dan Penerapan di
Lapang Materi KKN 06

Kecukupan waktu % Manfaat % Penerapan %

Sangat cukup 3.9 Sangat bermanfaat 19.6 Sangat mudah 2.0
Cukup 54.8 Bermanfaat 72.5 Cukup mudah 35.3
Kurang 29.3 Kurang bermanfaat 5.9 Kurang mudah 31.4
Sangat kurang 7.8 Tidak mudah 30

Dari Tabel 1 dapat dilihat bahwa mahasiswa cukup waktu (54.8%) untuk
mempelajari matari KKN 06 dén dirasakan manfaatnya (92.1%]). tetapi dalam
penerapannya sebagian besar mahasiswa (62.8.%) berpendapat kurang mudah
atau tidak mudah. Mahasiswa (62.8%]) yang merasa kesulitan dalam penerapan

7

mengemukakan berbagai alasan seperti pada Tabel 2.
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Tabel 2. Alasan Kesulitan Menerapkan Materi KKN 06

~ Alasan mahasiswa %
Rendahnya perhatian masyarakat terhadap masalah kesehatan 29.6
Tingkat pendidikan masih rendah 18.5
Masalah di lapang sangat kompleks 5.5
Keadaan di lapang tidak sesuai dengan informasi 3.7
Sarana dan prasarana kurang menunjang 3.7
Materi KKN 06 terlalu teoritis 1.8

Dari Tabel 2 terlihat bahwa rendahnya perhatian masyarakat dan tingkat
pendidikan yang masih rendah merupakan tantangan yang berat bagi mahasiswa
dalam penerapan materi KKN 06/PPBK. -

Cakup banyak mahasiswa (43.1%]) yang berpendapat bahwa waktu yang
tersedia {periode KKN 2 bulan) adalah cukup untuk penerapan materi KKN 06
{Tabel 3}, atan tetapi lebih banyak lagi (54.93%) vang berpendapat bahwa waktu
tersebut tidak cukup. Mereka {25.5%) mengusulkan waktunya untuk penerépan

KKN 06 adalah 3 bulan (Tabel 3).

Tabel 3. Ketersediaan Waktu untuk Penerapan KKN 06, dan Usulan Waktu
Bagi yang Kurang

Ketersediaan waktu % Usulan waktu penerapan/KKN 06 %
Cukup 43.1 Sulit ditentukan 21.6
Kurang 38.2 4 bulan 7.8

Sangat kurang 15.7 3 bulan 25.5

Untuk memudahkan penerapan materi KKN 06 di lapangan banyak mahasiwa

{31.4%) menyarankan hal-hal praktis yang bersifat aplikatif (Tabe! 4).
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Tabel 4. Saran Perbaitkan Materi KKN 06

6

Saran %

Berikan contoh-contoh praktis yang bersifat aplikatif {contoh-con-
toh konkrit} yang sesuai dengan lokasi KKN dan tidak teoritis 31.4
Materi harus spesifik sesuai dengan masing-masing_ fokast 13.7
Waktunya supaya ditambah dan cakupannya diperluas 11.8
Konsultasi dosen pembimbing dan mahasiswa untuk materi PPBK
perlu ditingkatkan 3.9
Materi perlu dilengkapi dengan pelajaran tentang kesehatan ibu
dan anak, dan kesehatan sendiri 2.0
Perlu dicari jalan lain untuk meningkatkan efektifitas pembekalan
karena mahasiswa yang ikut kuliah terlalu banyak 2.0
Materi terlalu padat dan mahasiswa merasa lelah sehingga kurang '
maksimal menerimanya, waktu pembekalan perlu ditambah 3.9
Pelaksanaan KKN sebaiknya pada musim hujan 3.9
Materi KKN 06 cukup mudah untuk GMSK/Pertanian pada umum-
nya, namun cukup sulit bagi fakultas yang lain 2.0
Sebaiknya disediakan dana untuk melaksanakan kegiatan-kegiatan

3.9

vang akan dilakukan

Dari Tabel 4 terlihat saran yang menonjol adalah hal-hal praktis, bersifat

aplikatif. Saranlain yang juga cukup menonjol adalah materi yang diberikan harus

spesifik sesuailokasinya dan waktu pembekalan ditambah serta cakupannya diper-

luas.

1.2. Persepsi Dosen Pembimbing/Evaluator

Sebagian besar evaluator Program Kesuma adalah Dosen Pembimbing KKN

{40.6%), sisanya Pokja Kesuma (28.1%) dan Seksi Evaluator KKN IPB (31.3%).

Hampir semua Evaluator (30.6%) berpendapat materi Kesuma perlu dimasukkan

dalam Program KKN IPB, alasan mereka dapat dilihat pada Tabel 5.
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Tabel 5. Alasan Perlunya Memasukkan Materi Kesuma {KKN 06} pada Pro-

gram KKN

Alasan %
Kondisi kesehatan dan pendidikan masyarakat masth rendah 18.7
Mahasiswa belum paham Kesuma 15.6
Periu materi yang bersifat melengkapi/menyempurnakan 15.6
Materi Kesume penting bagi kehidupan 15.6
Kesuma berkaitan erat dengan kegiatan KKN 6.3
KKN merupakan cara yang efektif untuk penyuluhan 6.3
Materi Kesuma sangat tepat dan mudah dilai(sanakan 3.1
Kesehatan modal dasar pembangunan R 3.1
Mahasiswa dianggap kelompok yang ucapan dan tindakannya .

diperhatikan masyarakat

Dari Tabel 5 terlihat bahwa kondisi kesehatan dan pendidikan masyarakat
yang masih rendah menjadi alasan utama agar materi Kesuma dimasukkan dalam
Program KKN IPB. Untuk itu mahasiswa KKN hendaknya diberi pembekalan materi

vang memudahkan untuk pelaksanaan di lapang (Tabel 6).
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Menyertakan Dosen Pembimbing dalam seminar (yang berkaitan dengan
Kesuma) atau diberi kuliah khusus dan makalah merupakan saran yang sangat

menonjol agar penguasaan materi Kesuma Dosen Pembimbing meningkat.
2. Program PPBK

2.1. Penyusunan Program PPBK

Upays untuk memunculkan kegiatan PPBK dalam program KKN menurut
sebagian besar mahasiswa (54.9%) merupakan hal yang mudah, namun sebagian

vang lain (45.1%) menganggapnya sebagai hal yang sulit (Tabel 8).

Tabel 8. Tingkat Kasulitan dalam Penyusunan Program PPBK

Tingkat kesulitan % Jumlah (%)
Biasa §2.9

Mudah 2.0 54.9
Agak sulit 41.2

Sangat sulit 3.9 45.1

Berbagai alasan dikemukakan oleh mahasiswa bahwa penyusunan program

PPBK dianggap sebagai hal yang mudah (Tabel 8).

Tabel 8. Berbagai Alasan Mahasiswa yang Menganggap Mudah Penyusunan
Program PPBK

Alasan mahasiswa % .
Program PPBK merupakan masalah yang sangat menonjol di lokasi 15.1
Masyarakat desa tempat KKN mendukung 13.3
Tin,gkat pendidikannya masih rendah : 13.3
mengaitkan dengan materi KKN 06 11.4

Sudah disurvai terlebih dulu 1.9
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Adanya permasalahan yang menonjol (berkaitan dengan PPBK] di lokasi KKN
tampaknya menjadi pendorong utama (15.1, Tabel 8) sehingga penyusunan pro-

gram PPBK dirasakan mudah.

Mahasiswa yang lain (45.1%) merasakan sulit untuk memunculkan Pro-

gram/Kegiatan PPBK dalam KKN. Alasan mereka tertera pada Tabel 10.

Tabel 10. Alasan Kesulitan Peanyusunan Program PPBK dalam KKN

Alasan mahasiswa %

Kesulitan dalam prasarana dan dana 11.8
Musim kering sehingga usaha pertanian di lokasi tidak berjalan g.8
Masyarakat kurang menunjang/tidak aktif 7.8
Sulit menyusun program yang sesuai dengan kebutuhan masyara-

kat 5.9
Kegiatan ini baru barupa informasi, sehingga perlu ditindak lanjuti

dengan pelaksanaan 2.0
Masalah di lokasi cukup kompleks sedangkan waktu terbatas 2.0
Tidak ada mahasiswa GMSK di dalam tim , 2.0
Lokasi tidak merupakan daerah pertanian 2.0

Yang dianggap masalah, seperti halnya MCK ternyata tidak diang-
gap masalsh olsh penduduk desa , 2.0

Dari Tabel 10 terlihat masalah prasarana dan dana menjadi alasan utama
sulitnya menyusun Program PPBK, kemudian disusul musim kering yang panjang

dan masyarakat yang kurang mendukung kegiatan KKN.

2.2. Pelaksanaan Program PPBK

2.2.1. Mahasiswa

Sebagian besar mahasiswa (60.8%) merasa bekal ilmunya cukup untuk

melaksanakan program Kesuma dalam KKN seperti terlihat pada Tabel 11.
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Tabel 13. Alasan Mahasiswa Program Kesuma Menunjang Proses dan Pro-
duksi Bebas Risiko Kesehatan

Alasan mahasiswa %

Masyarakat sudah mengerti dan mengetahui program PHT, peng-

gunaan pestisida yang baik dan pengendalian hama secara alami 27.4
Masyarakat sudah memula: mencontoh hal-hal yang berkaitan

dengan PPBK 15.7
Masyarakat dapat mengetahui produk yang bebas risiko ke-

sehatan 11.8
Masyarakat desa serta kondisi dan situasi lokasi cukup

mendukung ' 3.8
Masyarakat sudah mengenal minapadi, air sehat dan bebas o e
pestisida 3.8
Masyarakat mengadakan penghijauan dan persemaian sengon 2.0

Sedangkan alasan mahasiswa yang mengatakan bahwa program Kesuma

kurang menunjang atau belum penting bisa dilihat pada Tabel 14.

Tabe! 14. Berbagai Alasan Program Kesuma Belum Menunjang Masalah
Proses dan Produk Pertanian yang Bebas Risiko Kesehatan

Alasan mahasiswa %
Tidak diprioritaskan pada tema program g.9
Hanya mahasiswa yang aktif dan sedikit sekali bantuan darn petugas
lapangan 2.0
Waktu pelaksanaan KKN musim kering 2<O.
Masyarakat masih belum merasa penting 2.0

Dari Tabel 14 terlihat bahwa lebih banyak mahasiswa {13.8%) yang tidak
dapat memberi alasan bahwa program Kesuma tidak menunjang masalah proses

dan produk pertanian yang bebas risiko.
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Dalam pelaksanaankegiatan Kesuma dalam KKN menurut mahasiswa masya-
- rakat termotivasi untuk melakukan kegiatan Kesuma/PPBK dan memberikanrespon

vang positif {Tabel 15).

Tabel ¥5. Persepsi Mahasiswa tentang Respon Masyarakat terhadap
KKN 06/ PPBK )

Respon masyarakat/hal-hal yang baik %

Masyarakat termotivasi untuk melakukan kegiatan PPBK 49.8
Masyarakat bisa menerima kegiatan PPBK dengan baik 23.5
Aparat desa dan tokoh masyarakat cukup membantu 5.9
Adanya perubahan dalam cara penggunaan pestisida dan pupuk 3.8
Adanya perbaikan terhadap perlindungan dari keselamatan kerja

dalam bidang pertanian dan sanitasi kandang 3.9
Adanya perbaikan pola pertanian/cara bertanam 3.2
Terjalinnya hubungan baik antara mahasiswa dan masyarakat 3.8
Mahasiswa memberi contoh bagaimana hidup sehat 3.8
Sarana air minum menjadi bersih 2.0

Tabel 16 menvyajikan jenis kegiatan yang dilaksanakan mahasiswa KKN IPB
periode Juli-Agustus 1994. Dari tabel teisebut tercermin bahwa banyak variasi
kegiatan KKN yang bermuatan PPBK. Kegiatan penyuluhan kesehatan/lingkungan
dan gizi (termasuk kandang sehat, makanan jajanan} merupakan kegiatan yang
paling menonjol, dilaksanakan di 24 desa contoh (47.0%}; kemudian dikuti kegiat-
an pemanfaatan lahan pekarangan (termasuk sayuran, tanaman obat-obatan) (d

16 desa, 31.4%), PHT/SLPHT (di 11 desa, 21.6%}.
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Tabel 16. Kegiatan-kegiatan KKN yar:g Berkaitan dengan PPBK

Jenis ksgisten tLamenys Sasaran instansi yeng Deane (Sumber)
{Tim yang Mengecjiakan) terk sit
Penyuluhan kesehstanfiing-: 2 minggu tbu-ibu RT Dinas Kese-
kungan dan gizi {24} keder PKK haten BKKBN
{kandeng sehat, makanan
isjensn}
Pemenfasten fahsn peka- 40 hari tbu-ibu RPPL {t.. tro0} Rp 25.000, /ns-
rangsn {16} Diperta hasiswa KKN
{zayuren/obst-obatan) i{swadsya)
Penjernihan sir minum {7} 1 heri Mesyerakst Pamong Dess Rp 25.000.-ime-
hasiswe KKN
SLPHT, PHT (1 1) i bulan Kelompok tan Pertanien Rp 50.000,-/
3 bulan kader kecamatan/ proyek
PHPPPL
kecamatan
Penyuluhsn pengolahen 2 jsm fbu-ibu PKK Perangkst Rp 50.000,-/swae-
hasil perikanan (3} petani ikan desa deys mehasisws
: KKK
Pembustan kompos/pe- 1 bulan Masyarskat Perengket Rp 60.000,-/Ime-
manfaatsn fimbsh {3} dessfkereng dese hasiswa den
: terune " mesyarskst
Penyuluhan MCK (4} 1 heri Masyerekat Pesrangkat R
. dess dese
Posyandu (5} rutin Balits dan ibu- PKK, spsret Rp 10.000,-fme-
ibu desa, Dinas hasiswes
kesehatan
Intensifikasi ayem buras 15-30 menit Peternak/pe- LKMD/Dinss Swadana
den domba (diselipkan tani peternaken
dalam penyuluhan pertani-
an} {1}
Penggunaan pupuk ures 2 jam Masyarekst PPL kecsmat- -
tablet {2} dess an
Pembuaten kompos {1} 2 jem Msasysrekat - -
dessa
Pembuatan jamur merang 1 bulen Masyarsk st Rp 6.500,-
(1 dessa
Pembuatan susu kedelai (1) 1 hari ibu-ibu RT/PKK
Psnyuluhen tansmen psla- 2 bulen Masyarskat PPL Sweadens
wija (kedelsi, kscang tansh dess
den lsin-lain/demplot) (1}
Pengendslian hamas tikus 2 heri Masyarekat BPP/PHT
(1 ) : dess
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Tabel 17. Peranan Mahasiswa dalam PPBK (Pembangunan Berwawasan

Kesuma)

L Peranan mahasiswa %
Motivator/mediator 27 .5
Fasilitator 50.9
Inovator/komunikator 20.3
Mengembangkan potensi desa 9.9
Penyuluh 7.7
Mengembangkan ilmu dan teknologi 7.1
Memperiuas wawasan petani 2.7
Memberi masukan pada instansi terkait 2.2
Mengembangkan "“home industry” di desa 0.5
Meningkatkan produksi nasional dan memperbaiki tata niaga 1.6

2.2.2. Masyarakat/Tok-oh Masyarakat

Menurut masyarakat dan tokoh masyarakat {52 responden) umumnya maha-
siswa KKN [PB telah melaksanakan program-program Kesuma dengan baik, dan
hanya beberapa tim yang tidak melakukan keseluruhan program Kesuma.
a. Gizi dan Kesehatan Masyarakat

Hampir semua mahasiswa KKN [PB telah memprogramkan masalah gizi dan
kesehatan masvyarakat. Materi-materi yang diberikan meﬁ;)uti penyuluhan, de-
monstrasi, kaderisasi dan evaluasi berupa lomba masak. Dalam melakukan kegiat-
an tersebut, sebagian besar responden (masyarakat/tokoh masyarakat} berpenda-
pat bahwa mahasiswa telah melakukannya dengan baik begitu pula respon peserta

{masyarakat) dan tanggapan responden umumnya baik - sangat baik terhadap
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kegiatan itu. Kegiatan-kegiatan tersebut umumnya dilakukan melalui kerjasama
dengan instansi terkait, dengan sasaran masyarakat dan perangkat desa.
Sedangkan sumber dana umumnya berasal dari mahasiswa (lebih jelasnya dapat

dilihat pada Tabel 18).

b. Sanitasi Lingkungan

Seperti halnya gizi kesehatan masyarakat; masalah sanitasi lingkungan juga
merupakan topik yang banyak diberikan oleh mahasiswa, baik berupa penyuluhan
maupun dalam bentuk demonstrasi. Menurut sebagian besar responden, mahasis-
wa KKN teiah melakukan kegiatan-kegiatan sanitasi lingkungan dengan baik, be-
gitu pula respon dari peserta kegiatan dan tanggapan responden terhadap kegiatan
tersebut{umumnya baik). Kegiatan-kegiatan ini umumnya dilakukan melalui kerja-
sama instansi terkait, dengan sumber dana dari mahasiswa (lebih jelasnya dapat

dilihat pada Tabel 19).

c. Hama Terpadu dan Pengolahan Tanah

Kegiatan pemberantasan hama tanaman dan cara pengolahan tanah yang
tidak berdampak negatif, menurut responden hanya dilakukan oleh sebagian tim
KKN. Kegiatan tersebut hanya diberikan dalam bentuk penyuluhan. Menurut
responden, mahasiswa-mahasiswa ini telah melakukan kegiatannya dengan baik
begitu pula dengan respon dari masyarakat serta tanggapan dari responden. Ke-
giatan ini dilakukan melalui kerjasama dengan PPL dan KCD dengan sasaran petani

{lebih jelasnya dapat dilihat pada Tabel 20).
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Tabel 13. Kegiatan yang Dilakukan Mahasiswa Bidang Gizi dan Kesehatan Masyarakat

.

Ditekukan Kategori Kegiaten Rnpon Masyerakat Tanggepan Responden
Materi yang diberikan Mohasiswa di...... . 58 8 K S8 B K S8 [ K Kerjssama Sasarsn Sumber Dans
dosa I I I I I I I I I
1. Penyuluhan gizi dan keseohatan 44 4 40 4 5 8 2 10 Dinss Kesehst- tburiby .
masyarakat an, aparat desa
2. Penyuluhan peningkatan gizi 14 4 10 14 14 Dines Kesehat- thu-ibu .
melatui warung hidup, betor- . an, PP, KCD,
nak ayam dan ikan aparst desa
3. Penyuluhan pengolahan 32 4 28 32 a2 Perangkat dess ibu-iby .
makanen
4. Peanyuluhan pengolahan air 14 14 14 14 Porengkat desa Masyare- T
minum kat, LMO,
LXMD
5. Demontrasi pengolshan 26 26 26 26 Parengkat dese, fbu-ibu Mehasiswa
makanan ibuiby PKK
6. Demontrasi penjemihan air 14 14 L 14 14 Masyara- Mahssiswa
minum kat, LMD,
LKMD
7. Membantu Posyandu 40 40 40 40 Dines Kesehat- bu-iby Posyendu
an, ibu-ibu PKK usia pro-
duktif dan
balite
8. Kadorisasi ibu-ibu PKK dan 3 3 3 3 Dinss Kesehst- . .
Poayandu an, ibu-ibu PKK
dan Posyandy
9. Lombas mesak empat sehat- 5 S 1] 5 Aperot doss dan bu-ibu Mehasiswse
fima sempurna ibu-ibu PXK
Keterangan: I = Jumish 5B = Ssngoat baik B8 = Baik KX = Kurang
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d. Penggunaan Bahan Kimia

Topik penggunaan bahan kimia serta bahaya yang ditimbulkannya hanya
di"berikan di sebagian kecil desa saja, yakni hanya 10 responden yang mengatakan
ada penyuluhan, sedangkan 22 responden mengatakan tidak ada penyuluhan dan
sisanya tidak memberikan jawaban apakah ada kegiatan penyuluhan (demonstrasi) .
untuk topik tersebut atau tidak. Menurut para responden kegiatan yang dilakukan
mahasiswa dikategorikan cukup baik. Begitu pula respon dari masyarakat dan
tanggapan dari responden. Sasaran dari kegiatan s adalah petani, peternak,

petani ikan, nelayan dan ibu-ibu rumah tangga.

e. Pemanfaatan Lahan Pekarangan

Menurut responden maSyarakat dan tokoh masvyarakat toptk pemanfaatan
fahan pekarangan termasuk topik yang banyak diberikan oleh mahasiswa. Kegiat-
an ini diberikan dalam bentuk penyuluhan dan demonstrasi. Menurut responden
secara umum mahasiswa telah melakukan keg’iatan tersebut dengan baik begitu
pula dengan respon dari masyarakat dan tanggapan responden. Kegiatan ini dila-
kukan melalui kerjasama dengan imstasi terkait, dengan sumber dana sebagian

besar berasal dari mahasiswa {lebih jelasnya bisa lihat pada Tabel 21).

2.2.3. Dosen Pembimbing/Evaluator
Menurut Dosen Pembimbing/Evaluator dalam pelaksanaan program Kesuma
agar diintegrasikan sejak persiapan pelaksanaan KKN {28.2%], jugad ditingkatkan

kerjasama dengan instansi terkait {23.0%) (Tabel 22).
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Tabel 22. Integrasi Program Kesuma dengan Program Lain

Saran dosen pembimbing/evaluator %

Integrasikan program lain sejak persiapan pelaksanaan dan

evaluasi 28.2

Tingkatkan kerjasama IPB-Pemda 23.0

Kaitkan masalah kesehatan dengan pertanian, peternakan,

perikanan, kehutanan dan program KKN lain 23.0

Sesuaikan dengan kemampuan mahasiswa 12.8

Teruskan melalui praktek lapang 5.1

Berikan pengarahan lebih khusus sehingga lebih mudah di

integrasikan 2.6

Kaiftkan.d;engan program pemerintah desa dan masyarakat

setempat 2.6

Hindari tumpang tindih antar program 2.6
2.3. Kendala

2.3.1. Mahasiswa

Sebagian besar mahasiswa (49.0%) dalam pelaksanaan kegiatan Kesuma/
PPBK di lapangan dihadapkan pada beberapa kendala, antara lain yang paling
menonjol {(27.4%} adalah kebiasaan (yang kurang baik) yang sudah melekat pada
masyarakat pedesaan dan sulit untuk dirubah. Kendala-kendala yang lain dapat

dilihat pada Tabel 23.
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Tabel 23. Kendala Pelaksanaan Kegiatan Kesuma dalam KKN

Hal-ha! yang kurang batk %

Kebiasaan yang sudah melekat pada masyarakat pedesaan dan

susah merubahnya 27.4
Mahasiswa cemderung mengikuti cara hidup masyarakat karena

kebutuhan mahasiswa itu sendiri 3.8
Kekurangan dana 3.9
Masyarakat masih memakan makanan mentah 2.0
Masvyarakat menggunakan kayu bakar 2.0
Masvyarakat bergantung pada KKN 2.C
Konsuitasi antara mahasiswa dan dosen pembimbing khususnya

mengenai PPBK kurang 2.0
Kurangnya cara-cara prakts dan aplikatif 2.0
Permgetahuan mahasiswa tentang KKN Kesuma masih kurang 2.0

Datam tm tdak ada mahasiswa dari jurusan GMSK, sehingga
maten PPBK kurang 2.0

2_32.2. Dosen Pembimbing/Evaluator

Menurut sebagian Dosen Pembimbing/Evaluator (65.7%) berbagai kendala
{sepert pada Tabel 24) cukup mengganggu dalam kelancaran pelaksanaan kegiat-
an Kesuma. Kendala yang paling menonjol (14.6%) adalah kondisi sosial ekonomi

dan lingkungan kuwrang mendukung (Tabel 24).
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Tabel 24. Kendala Pelaksanaan Kegiatan Kesuma/PPBK di Lapangan

Kendala %

Kondisi sosial ekonomi dan lingkungan kurang mendukung 14.6
Daerah terbélakang dan pendidikan rendah sehingga kesadaran

kurang 8.5
Musim kemarau 8.5
Kerjasama mahasiswa, masyarakat dan Pemda kurang bagus 7.3
Niat mahasiswa untuk mengabdi masih kurang 4.8
Mahasiswa kurang memahami Kesuma 4.9
Dosen pembimbing kurang informasi 4.9 —
Masyarakat banyak yang pergi keluar‘hk_ota A 4.9
Tradisi masyarakat sukar dirubah o 2.4
Mahasiswa belum siap sebagai penyuluh 2.4
Data dan tenaga terbatas 2.4

2.4, Saran

2.4.1. Mahasiswa

Mahasiswa (35.3%) yang merasa bekal ilmunya kurang untuk kegiatan KKN
(termasuk kegiatan Kesuma) menyarankan agar KKN yang akan datang mahasiswa
diberikan/ditunjukkan contoh-contoh program yang praktis dan aplikatif. Saran

tersebut tampak paling menonjol {lihat Tabel 25).
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Tabel 25. Saran Mahasiswa (yang Merasa Bekal llmunya Kurang) untuk
KKN yang Akan Datang

Saran mahasiswa %
- Diberikan contoh-contoh yang praktis dan aplikatif 19.6
- Diberikan materi tentang kesehatan yang lebih banyak lagi 5.9
- Dicari lokasi yang lebih sesuai 5.9
3.9

Lengkapi mahasiswa dengan alat/bahan pertanian

Selain saran {Tabel 25]), untuk pelaksanaan kegiatan PPBK pada KKN yang
akan datang, sebagian besar mahasiswa (60.7%, kuesioner Tipe Khusus) menya-

rankan seperti pada Tabel 26.

Tabel 26. Saran Mahasiswa untuk Kegiatan PPBK KKN yang Akan Datang

Saran mahasiswa %
Pemberian informasi dan penyuluhan Kesuma pada aparat desa dan
masyarakat lebih diintensifkan 24.7
Memotivasi masyarakat 10.1
Diadakan penjelasan/kuliah tentang penggunaan pestisida yang baik
dan pupuk yang tepat 7.9
Pemanfaatan lahan pekarangan 56
Pembinaan generasi muda {pengkaderan) 2 2
Sanitasi lingkungan (limbah ternak) dan rumah sehat 7.2
Demplot MCK 1.1
Penyuluhan penanganan pasca panen 11
Pembangunan prasarana dan fasilitas kesehatan 1.1
Perfindungan bagi pekerja di sektor pertanian 11
Penyuluhan tentang pertanian non kimiawi/biologis khususnya untuk
sayuran 11
Pengembangan masyarakat sebagai subyek kegiatan 11
Pengadaan sarana dan prasarana yang sesuai 11
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Dari Tabel 26, terlihat saran yang sangat menonjol (24.7%]} adalah agar
ditingkatkan pemberian informasi dan penyuluhén kepada aparat dan masvyarakat,

diharapkan nantinya akan memberikan respon positif terhadap kegiatan PPBK.

2.4.2. Masyarakat/Tokoh Masyarakat

Saran masvyarakat/tokoh masyarakat (40.4%)} terhadap kegiatah KKN IPB

{termasuk di dalamnya kegiatan PPBK) tertera pada Tabel 27.

Tabel 27. Saran Masyarakat/Tokoh Masyarakat terhadap Kegiatan KKN

Saran masyarakat/Tokoh masyarakat %

Penyuluhan sebaiknya dipraktekkan (Demo harus lebih Eanyak.

jadi bukan semata-mata penyuluhan) : 15.1 i
KKN sebaiknya dilakukan pada saat musim hujan 10.3
Waktu KKN sebaiknya diperpanjang 8.9
MCK perks dijadikan program utama untuk KKN yang akan

datang 2.7
Sebatkarya mahasiswa yang ber-KKN dilengkapi dengan alat-alat

dan batmn-bshan yang diperlukan 2.1
Sebaknya KKN diadakan lagi di desa sebelumnya sudah ada

KKN sehingga program tidak terputus-putus 1.4

Penyuluhan yang diikuti dengan demonstrasi atau praktek menjadi saran
utama {15.1%, Tabel 27}, harapan tersebut tampaknya agar apa (termasuk materi
PPBK) yang disampaikan mahasiswa/Tim KKN dapat dipahami betul-betul kemudi-
an dapat dipraktekkan oleh masyarakat/khalayak sasaran.

2.4.3. Dosea Pembimbing/Evaluator

Untuk KKN yang akan datang, menurut Dosen Pembimbing/Evaluator
{65.6%) agar materi PPBK dapat dilaksanakan sebaik mungkin, adalah agar diber:-

kan cara-cara yang bisa dilakukan oleh mahasiswa (Tabel 28).
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Tabel 28. Hal-hal yang Perlu Diberikan pada Mahasiswa untuk Menghadapi
KKN yang Akan Datang

Materi %

Contoh konkrit dan prakus, teknik sederhana dan mudah

diterapkan 50.0
Wawasan mahasiswa ditambah sebelum pergi ke lapang 6.3
Kaitkan program Kesuma dengan program fam 3.1

Mencari alternatif lain untuk memotivast partsipasi masyara-
kat 3.1

Dart Tabel 28, tampak bahwa contoh konkrit dan prakts, teknik sederhana
dan mudah diterapkan, menjadi saran yang sangat penting (50.0%) untuk disam-

paikan kepada mahasiswa yang akan ber-KKN.

KESIMPULAN

1. Di sebagian besar desa KKN terdapat maszalah Kesuma.

2. Walaupun mahasiswa belum memahami secara mendalam Kesuma tetapi
sudah mampu memberikanafternatf-aiternatif pemeacahan penanganan Kesuma
dan sudah mampu menggerakkan masyarakat untuk mengambil langkah me-
ngatasi masalah Kesuma (PPBK].

3. Respon masyarakat pada umumnya cukup positif untuk menerima program
KKN secara umum maupun dalam mempelajan kegiatan PPBK secara khusus.

4. Sebagian besar dosen pembimbing/evaluator program KKN belum cukup me-
nguasai Kesuma/PPBK secaré mendalam sehingga pembimbingan terhadap
mahasiswa, khususnya dalam hal pengarahan terhadap kegiatan Kesuma
{PPBK} masih kurang memadai.
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SARAN

. Perlu ditingkatkan pemahaman Kesuma/Materi KKN 06 pada mahasiswa de-
ngan cara menambah jam kuliah pembekalan, dan memberikan contoh-contoh

konkrit/kegiatan praktis.

2. Perlu pembekalan Kesuma kapada dosen pembimbing.

. Perlu ditingkatkan frekuensi pembimbingan di lapangan.
. Perlu ada desa mitra kerja, sebagai lokasi untuk penerapan program Kesuma/
PPBK secara sinambung, vang dipantau dan dievaluasi perkembangannya seca-

ra penodik, dan dijadikan teladan dalam pembekalan materi KKN 06.
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Lampiran 1. Kabupaten, Kecamatan dan Desa yang Menjadi Lokasi Evaluasi

Kabupaten .Kecamatam Desa
1. Indramayu Bango Dua Tukdana
Lajer
Juntinyuat Juntikedokan
Juntikebon
Sindang Babadan
Rambatan Wetan
Karangampel Benda
Tanjungpura
2. Bogor Cibungbulang Sukamaju
Cibitung Kulon
teuwiliang Sadeng Kolot
Sadeng
Jonggol Sukamulya
Sukamakmur
Cigudeg Sukajaya
Suskaraksa
Caringin Cikutamahi
Pasirtanjung
Nanggung Parakan Muncang
Nanggung
Rumpin Rabak
3. Sukabumi Pabuaran Sukajaya
Cibadak
Pabuaran
Nyalindung Mekar Sari
' Angsana
Bojong- Kulon
Surade Talagamurni.
Swakarya
Sagaranten Gunung Bontang
Cibitung
4. Pandeglang Cadasari Cikentung
Pakuluran
Saketi Mekarwangi
5. Garut Ciandur
Bajnar Ciputri
’ -Banjar- S
Pamengpeuk Paas
Sirnabakti
Cibalong Mekar Sari
Karya Sari
Cisarupan Cisero
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PERAN SERTA PEMERINTAH DAERAH
DALAM PELAKSANAAN KEGIATAN KKN IPB

BAB I

PENDAHULUAN

1.1. Latar Belakang
Kegiatan Kuliah Kerja Nyata (KKN) besar sekali

peranan dan manfaatnya dalam mendukung berhasilnya
pembangunan di daerah. Peran serta aktif mahasiswa yang
diterjunkan __di 1lapangan, sangat membantu masyarakat
dalam upaya memecahkan permasalahan yang dihadapinya.
Karena itu Pemerintah Daerah Kabupaten Bogor manyadari
besarnya potensi dari kegiatan KKN ini yang dapat diman-
faatkan bagi pemasyarakatan program-program pembangunan,
khususnya program pembangunan yang tersirat dalam kebi-
jaksanaan-kebijaksanaan yang telah digariskan. Seperti
dalam Nawa Karya Pratama (Sembilan Issue), yaitu :

1. Peningkatan kemampuan ekonomi pedesaan.

2. Peningkatan dan penanganan daerah kumuh perkotaan.

3. Peningkatan / pelayanan penyediaan air bersih pede

saan. |

4. Pembangunan prasarana wilayah bagian timur dan

‘barat. - : S ' e e

5. Penataan lahan yang kurang produktif.

6. Pemantapan prockasih dan AMDAL.
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Pola

Pengembangan zona pariwisata prioritas.

Penataan dan peningkatan otonomi Dati II.

Pemenuhan kebutuhan data dan pemanfaatan' hasil
penelitian.

Sglain itu juga dalam Lima Kebijakan Strategis
Barat, yaitu :

Peningkatan mutu sumberdaya manusia.
Peningkatan perluasan kegiatan ekonomi.

Pembangunan antar daerah/wilayah dan kelompok
masyarakat yang seimbang. -
Penataan dan pendayagunaan kelembagaan Pemer-
intah Daerah dalam pelaksanaan otonomi daerah.
Pelestarian dan pengembangan sumber daya alam
dan lingkungan hidup.

Kemudian yang lebih khusus lagi dalam Kebijakan

Dasar Pembangunan Kabupaten Daerah Tingkat II

Bogor, yakni :

Pembangunag sumberdaya manusia.

Pembangunan ekonomi.

Pembangunan berkelanjutan.

Pembangunan kelémbagaan sosial ekonomi.
Pengembangan ilmu pengetahuan dan teknologi.
Pembangunan sumber daya alam.

Konsolidasi perwilayahan Pemerintah dan perwilaya-

han pembangunan
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Disamping untuk membantu Pemerintah Daerah untuk
mendukung pelaksanaan program dari kebijaksanaan-
kebijaksanaan tersebut diatas, KKN juga diharapkan dapat
membantu dalam menangani permasalahan-permasalahan di
desa-desa yang tertinggal melalui program bantuan Inpres
Desa Tertinggal (IDT). Sehingga mereka secara tidak
langsung ikut berusaha dalam mensejahterakan masyarakat

di desa tertinggal tersebut.

1.2. Permasalahan

Kabupaten Daerah Tingkat II Bogor dalam rangka
mengembangkan wilayah Dberikut masyarakatnya, masih
menghadapi permasalahan yang seringkali menghambat dalam
pelaksaanaannya. Permasalahan itu diantaranya masih
rendahnya modal dan ketrampilan yang dimiliki masyara-
kat, serta' masih terbatasnya penyediaan sarana dan
prasarana. Disamping itu Jjuga permasalahan dari segi
perkembangan wilayah yang tidak seimbang antara wilayah
Kabupaten Bogor bagian tengah dengan wilayah Kabupaten
Bogof timur dan barat. Xeadaan itu ditandai dengan
aglomerasi industri sedang dan besar di wilayah pinggi-
ran iJakarta dan koridor Bogor-Jakarta. Kemudian Jjuga
masalah kelembagaan ekonomi dan sosial kemasyarakatan
peran dan fungsinya - belum secara optimal__menunjang

pertumbuhan dan pemerataan pembangunan.
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Dari segi penerapan teknologi terutama pada
sektor pertanian belum berkembang éesuai yang diharap-
kan..Hal ini karena kurang terijalinnya hubungan kerjasa-
ma antara petani dengan Balai Penelitian Pertanian,
sehingga penggunaan teknologi produksi pertanian kurang
dapat dimanfaatkan oleh para petani.

Permasalahan-permasalahan tersebut merupakan sisi
lain dari beberapa keberhasilan pembangunan yang telah
dicapai oleh Kabupaten Daerah Tinggkat II Bogor. Dengan
kata lain bahwa pembangunan menuntut upaya peningkatan
secara lebih baik 1lagi, walupun disadari sulit untuk
mencapai ke arah itu. tetapi dengan dukungan semua pihak
terﬁasuk dari peserta kegiatan KKN ini, diharapkan hara

pan tersebut dapat tercapai.

BAB II

KONDISI DAN POTENSI

Luas wilayah Kabupaten Daerah Tingkat II Bogor
secara Kkeseluruhan adalah 3.440,72 km? atau 344.072 Ha,
vang terdiri dari kawasan lahan sawah 66.784 Ha (19,4%
dari luas wilayah secara Kkeseluruhan), lahan Xkering
267.940 Ha (77,9%) dan lain-lain seluas 9.283,2 Ha
(2,7%). Dilihat dari segil kemampuan lahannya secara umum
lahan-lahan di wilayah Kabupaten Bogor mempunyail potensi

pengembangan pertanian, sehingga kegiatan produksi perta-
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nian belum secara optimal dapat dicapai. Untuk itu peran
serta mahasiswa melalui XKN di desa-desa diharapkan
dapat membantu dan menuntun masyarakat dalam peningkatan
ketrampilan mereka disektor pertanian pada Kkhususnya.
Lebih jauh lagi ketrampilan di setiap sektor pembangu-
nan, sehingga dapat memperlancar proses pembangunan di
setiap wilayah Kebupaten Bogor.

Selanjutnya dari segi sumberdaya manusia, Kabupa-
ten Bogor sebenarnya sangat potensialf dengan jumiah
penduduk 3.736.870 Jjiwa (berdasrkan Sensus tahun 1990},
denggn kepadatan penduduk 1.117,19 per km? dan laju
pertumbuhan penduduk 4,12 % (alami 2,22% dan migrasi
masuk 1,9%). Namun karena tingkat pendidikan yang secara
umum relatif masih rendah, sehingga pengetahuan dan
ketrampilannya pun belum begitu memadai untuk mampu
mencghadapi dan mengisi perkembangan globalisasi yang
semakin maju ini. Relatif rendahnya tingkat pendidikan
ini dapat terlihat dari tingkat pendidikan tenaga kerija
dimana tamatan Sarjana berjumlah 1.013 orang atau seki-
tar 5,57%; sarjana muda 421 orang (2,31%); SMTA 11.589
orang (63,70%); SMP 2.050 orang (11,27%); SD 1.219 orang
(6,70%). Dangan relatif banyaknya tenaga kerja vyang
masih berpendidikan rendah yang berkonsekuensi pada

relatf rendahnya ketrampilan yang dimiliki, maka kemam-

puan untuk memanfaatkan dan mendayagunakan sumber daya

alam yang ada pun semakin kurang. Sehingga banyak sumber
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daya alam yang akhirnya kurang termanfaatkan, Kkarena
masalah sumber daya manusia yang relatif rendah. Oleh
sebab itu, peran aktif peserta KKN ini kiranya akan
menjembatani ketimpangan-ketimpangan ini melalui sosia-
lisasi ilmu pengetahuan dan teknologi kepada masyarakat

khususnya di daerah pedesaan.

BAB IIX
PERAN SERTA PEMERINTAH DAERAH DALAM

PELAKSANAAN KEGIATAN KKN

Seperti telah dikemukakan diatas bahwa peran
serta mahasiswa melaluil kegiatan KKN ini sangat diharap-
kan dapat membantu Pemerintah Daerah dalam merealisasi-l
kan kprogram-program pembangunan. Karena disadari para
mahasiswa sebagai insan akademis memiliki bobot sumber-
daya manusia yang bisa diandalkan. Sehingga pada akhir-
nya dapat membantu mengatasi permasalahan di masyarakat
vang seringkali menghambat lancarnya Kegiatan pembangu-
nan.

Besarnya harapan yang diberikan pada para maha-
siswa peserta KKN agar mampu membantu berhasilnya pro-
gram—program pembangunan, yang sebelumnya juga telah
aiéééiéipasi oleh Pemerintah Daerah. Karena itu seopti-

mal mungkin pihak Pemerintah daerah membantu kegiatan
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KKN ini agar berjalan lancar sesuai dengan yang diharap-

kan. _Jenis-jenis bantuan yang selama ini diberikan

sebagai peran serta Pemerintah Daerah dalam pelaksanaan
kegiatan KKN, adalah’sebagai berikut :

1. Pemberian kelancaran perijinan dari Kantor Sospol
sebagéi prasyarat terselenggaranya kegiatan KKN.

2. Pemberian bantuan untuk kegiatan pelakéanaan KKN
berupa biaya stimulan.

3. Menyediakan kesempatan konsultasi dalam rangka
kegiatan KKN untuk penetapan lokasi di wilayah Kabu-
p;ten Daerah Tinggkat II Bogor.

4. Memberikan arahan / pembekalan kepada para maha-
siswa calon peserta KKN agar mampu terlebih dahulu
mengetahui gambaran sekilas fiengenai keberadaan
lokasi tempat dimana meraka melakukkan KKN.

5. Memberikan Kkesediaan untuk konsultasi mengenai keb-
eradaan lokasi KKN berikut upaya-upaya penanganan
yang perlu dilakukan. Oleh karena Pemerintah Daerah
lebih mengetahui mengenai poténsi dan permasalahan di
daerah, Jjuga dalam hal data wilayah pihak Pemerintah
Daerah banyak memiliki, sehingga memungkinkan maha-
siswa peserga KKN dapat memintanya jika diperlukan.

Peran serta Pemerintah Daerah sebenarnya tidak
terbatas pada masalah-masalah itu saja dalam menunjang
iéncarnya kéqiataﬁukKN. Tetapi lebih jauhn?é adlah mem-

bimbing/membina, mengatur dan mengawasi dalam pelaksa-
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naannya. Jika dimungkinkan dapat pula membantu langsung
ke lapangan, kalau memang sangat diperlukan. Hal ini
dilakukan sebagai wujud kerjasama antara lembaga Pergu-
Aruan Tinggl dengan Pemerintah Daerah dalam rangka ikut
bersama-sama membangun desa/wilayah berikut masyarakat-
nya. Oleh sebab tanggungjawab pembangunan tidak saja
milikpemerintah Daerah, tetapi Jjuga lembaga pendidikan
pun (dalam hal ini perguruan tinggi) sangat dibutuhkan
peran sertanya. Karena itu, sebenarnya peran serta
Perguruan Tinggi bukan saja bisaa melalui KKN, tetapi
juga melalui kegiatan penelitian/survey dan observasi
lapangan, yang hasilnya dapat disumbangkan kepada Pemer-—
intah Daerah sebagaili masukan.

Tetapi Kkhusus mengenai KKN, pihak Pemerintah
Daerah Kabupaten Bogor telah pula membantu kegiatan
serupa, walaupun Xkepada Perguruan Tinggi 1lain (selain
perguruan tinggi ini). Hal tersebut sebagai wujud adari
upaya di dalam strategi pelaksanaan pembangunan, yakni
dengan mengikutsertakan lembaga-lembaga yang dipandang
memiliki bobot sumberdaya manusianya vyang potensial
sesuai dengan fungsinya sebagal tempat pendidikan.

Dengan strategi ini maka kegiatan KKN ini diha-
rapkan akan menumbuhkan sikap inovasi dan Kkreativitas

masyarakat yang semakin maju terutama di daerah pedesaan

yvang dijadikan lokasi KKN. Dengan begitu maka secara

langsung sumberdaya manusia di daerah pedesaan akan
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meningkat kualitasnya, yang sekaligus pula berarti dapat

mengatasi permasalahan-permasalahan yang selama ini

dihadapi.

BAB IV
KESIMPULAN

Berdasarkan uraian yang telah dikemukakan terse-

but diatas, dapat disimpulkan bahwa :

1.

Untuk berhasil dan efektif kegiatan KKN, maka perlu
ada keselarasan dan sesual antara rencana Xkegiatan
yvang dibuat oleh peserta KKN atau lembaga Perguruan
Tinggi dengan program-program pembangunan, agar para
mahasiswa tidak hanya menunaikan kewajiban akademis-
nya, tetapi juga ikut membantu Pemerintah Daerah dan
Masyarakat melalui kegiatan pembangunan. Dengan kata
lain apa yang dilakukan oleh peserta KKN pada dasrnya
adalah mereka melaksanakan program pembangunan.

Untuk adanya kesinambungan hasil-hasil dari pelaksa-
naan KKN di masyarakat, maka hendaknya dilakukan
tindak lanjut kegiatan. Sebab selamaa ini tampaknya
hasil-hasil pelaksanaan KKN di Masyarakat seperti
kurang terpelihara. Akibatnya dampak positif dari
kegiatan KKN belum begitu dapat dirasakan manfaatnya
oleh masyarakat. tetapi hal ini bukan berarti KKN
tersebut tidak berhasil, melainkan optimal sesuai
sasaran yang hendak dicapai.

Peran serta KKN hendaknya dilaksanakan di desa-desa -
yang perkembangannya tertinggal. Di Kabupaten Bogor
terdapat 89 buah desa yang dikategorikan desa tert-
inggal. Untuk itu, peran aktif peserta KKN sangat
diﬁarabkan membantu mesyérékat dalam ﬁ?aya meningkat-

kan kesejahteraanya.
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STRATEGI PEMASYARAKATAN
KESUMA DI KOTAMADYA DT 1t BOGOR

I. PENDAHULUAN.

Kesehatan bagi semua pada tahun 2000 mempunyal
makna yang Khusus. GBHN 1993 mengamanatkan bahwa dalam
Pelita VI Pembangunan Nasional memasuki Tahap Tinggal
Landas dimana pembangunan akan dipacu dengan kemampuan
sendiri.

Dengan demikian KBS pada tahun 2000 dapat diarti-
kan sama dengan prakondisi vyang harus dicapai atau
kemampuan yang harus kita capail pada saat kita memasuki
tahap tinggal landas dalam Pelita VI adalah penting
sekali seperti yang dikemukakan Bapak Menteri Kesehatan
pada berbagal kesempatan bahwa prakondisi penting yang

harus dicapai antara lain adalah sebagai berikut :

1. Dihayati dan diterimanya PHC (Primary Health Care)
sebagail pendekatan utama dalam pembangunan keseha-
tan oleh setiap tenaga kesehatan.

2. Dihayatinya wawasan Kkesehatan masyarakat oleh
setiap pengambil keputusan perumusan kebijaksanaan

3. Mulai berfungsinya rujukan medik dan rujukan kese

hatan.
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4. Makin meningkatnya efisiensi dan efektifitaas
managemen kesehatan.

5. Telah berkembangnya mekanisme Xkerjasama lintas
sektoral maupun kerjasama dengan lembaga-lembaga
swadaya masyarakat termasuk perhimpunan profesi
dalam pembangunan kesehatan.

6. Makin meningkatnya keterlibatan masyarakat dalam
mengatur kesehatannya sendiri, baik dalam pengam-
bilan keputusan perencanaan maupun pelaksanaannya.

7. Tercapainya pemerataan pelayanan Xkesehatn dasar
diseluruh Indénesia.

8. Meniﬁgkatnya mutu pelayanan kesehatan sesuai
dengan kebutuhan yang nyata.

9. Mulai berkembangya Dana Upaya Kesehatan Masyarakat

A terutama di daerah pedesaan.

Prakondisi tersebut diatas menunjukkan adanya
perubahan dasar yang harus terjadi dalam masyarakat
pemberi pelayanan kesehatan maupun masyarakat yang
menerima pelayanan kesehatan atau konsumen.

Namun perubahan-perubahan sosial yang Dbesar
tersebut tidak akan terijadi dengan sendirinya. Peruba-
han-perubahan itu hanya akan ﬁerjadi bila kita arahkan,
kita usahakan dan kita perjuangkan. Untuk itulah diper-
lukan Pemimpin-pemimpin yaang tangguh, penuh dedikasi
dan berinisiatif serta berani mengéﬁbil keputusan~kepu-

tusan dengan resiko.
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ITI. KEBIJAKAN PEMBANGUNAN KESEHATAN DALAM MENINGKATKAN
SUMBERDAYA MANUSIA

Pada tahun 1949 dikembangkan gagasan %“Bandung
Plain" yang hakekatnya menjadi embrio konsep Puskesmas;
yaitu kdnsep wilayah untuk menyelenggarakan pemerataan
pembinaan dasar penduduk. Selanjutnya sejak Pelita I
pembangunan Puskesmas dilaksanakan dimana-mana. Walaupun
demikian daya Jjangkau upaya kesehatan melaluil Puskesmas
dirasakan belum dapat memenuhi tuntutan masyarakat yang
selalu meningkat, sehingga pada taahun 1975 dikembang:
kanlah secara sistimatik PRMD (Pembangunan Késehatan
Masyarakat Desa) yang pelaksanaannya diselenggarakan
atas dasar Kkesadaran masyarakat, melalui usaha-usaha
swasembada berdasrkan gotong royong dan berorientasi
lintas sektoral melaluil musyawarah mufakat, untuk mendo-
rong penggalian, penggunaan dan pengembangan potensi
masyarakat setempat. Dengan unsur-unsur yang terkandung
didalam kegiatannya, PKMD (Pembangunan Kesehatan Masya-
rakat Desa) merupakan wujud operasional ®Primary Health
Care" di Indonesia. Selanjutnya konsep pembangunan kKese-
hatn semakin berkembang, dimana tujuan pembangunan
kesehatan adalah kemampuan/kemaandirian hidup sehat bagi
setiap penduduk agar mencapai derajat kesehatan yang
cptimal.

Pada Pelita IV pendekatan PHC (Primary Health
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Care) ini diwarnai dengan prioritas untuk menurunkan
tingkat kematian bayi dan tingkat kelaahiran dimana
ditandai dengan strategi pembangunan jaringan upaya
kesehatan ketingkat masyarakat melalui Posyandu. Posyan-—
du mencakup tiga unsur PHC yang meliputi PSM (Peran
Serta ﬁasyarakat, kerjasama lintas sektoral dan perlua-
san Jjangkauan upaya kesehatan masyarakat.

Posyandu menjadi bagian dari pelayanan tingkat
pertama memungkinkan Kkontak lebih luas antara petugas_'
kesehatan dan petugas sektor lainnya dengan masyarakat.
Melalui Posyandu petuéas kesehatan yang didukung pe;ugas
sektor lain mémbina kemandirian masyarakat untuk mengat-~
asi pembinaan kesehatan Ibu dan Anak, perbaikan gizi,
imunisasi dan penanggulangan diare. Kegiatan-kegiatan
tersebut merupakan elemen upaya dasar Kesehatan dalan
PHC.

Untuk kesinambungan peningkatan dan pendalamaan
pendekatan PHC pada Pelita V kegiatan Posyandu ditambah
dengan Pemenuhan Xkebutuhan dasar kesehatan lain ?aitu :
Sanitasi dasar dan penyediaan obat esensial.

Sebagai dampak dari pengembangan Posyandu di
Kotamadya DT II Bogor semua RW.sudah memiliki posyandu
denqan berbagai kegiatan sesuail dengan kKemampuan wilayah
masing-masing.

Semakin rendahnya angka kematian bayi, semakin

sulitnya mencari balita dengan gizi buruk, semakin
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rendahnya angka kematian karena diare serta semakin
meningkatnya akseptor KB dan menurunnya angka kelahiran
menunjukkan semakin meningkatnya pengetahuan dan peran

serta aktif masyarakat dalam kegiatan PHC di Posyandu.

IIT. .PERAN SERTA SEKTOR NON KESEHATAN DALAM KEGIATAN

KESUMA

Berkembangnya Posyandu disetiap RW tidak lepas
dari kepedulian serta dukungan masyarakat diberbagai
tingkatan yang sudah mengahayati akan pentinya kebera-
daan Posyandu untuk meningkatkan derajat kesehataan
masyarakat. |
Posyandu diselenggarakan oleh masyarakat, untuk masyara-
kat dan milik masyarakat sehingga dibutuhkan peran serta
organisasi-organisasi Kkemasyarakatan di wilayah baik
yvang formal maupun non-formal.
PKX, LKMD, Tokoh Masyarakat telah berperan dalam mengor-
ganisir, mengerahkan masyarakat dan meningkatkan fungsi
Posyandu. Donatur-donatur sebagai individdu maupun
melalui perusahaan-perusahaan tidak sedikit membantu
dalam kegiatan Posyandu.
Organisasi potensial ditingkat Kotamadya Bogor antara
lain GOW, Lions, Lioness, Rotary, Organisasi profesi
IDI, IIDI dan sebagainya membantu menjadi orang tua asuh
Posyandu. Demikian pula Perusahaan-perusahaan (a.l.

Olympic, Good Year, PHRI)
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IV. KEGIATAN INTEGRASI PEMBANGUNAN KESEHATAN DAN PERTA-
NIAN DI WILAYAH.

Upaya Perbaikan Gizi Keluarga (UPGK) telah ber-
kembang sejak adanya kelompok penimbangan (Pokbanq) yang
merupakan cikal bakal Posyandu dengan 17 kegiatan diaan-
taranyé dengan terbentuknya Taman Gizi Keluarga dengan
harapan melalui Taman Gizi dapat meningkatkan pengeta-
huan Gizi Masyarakat menunjang Status Gizi memaluil
pemanfaatan hasilnyaa béik untuk PMT (Pemberian Makan

Tambahan) maupun melalul peningkatan income.

V. JAMINAN PEMELIHARAAN KESEHATAN MASYARAKAT DI KOTAMA
DYA DT.II BOGOR.

Cikal bakal Dana Sehat di Kotamadya Bogor tumbuh
pada saat Dberdirinya kelompok-kelompok penimbangan
dengan 17 program UPGK, dimana pada éaat tersebut dise-
diakan biaya PMT melalui program Gizl sebagai upaya
mérangsang masyarakat untuk mengumpulkan dana bagi PMT
selanjutn?a. Dengan perkembangan kelompok—kelompok
penimbangan yang cakupannya adalah RW, maka berkembang
pulalah pendanaan-pendanaan tersebut di setiap PokBang
atau RW. Orientasi pendanaan masih berkisar pada pelak-
sanaan penimbangan dan penyediaan sarana administrasi
PokBang dan PMT Penyuluhan sebulan sekall sebagai pemacu
hadirnya balita yaﬁg akan ditimbang. Lebihuianjut Orien-

tasi berkembang menjadi biaya untuk membantu masyarakat
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di RW tersebut yang sakit ke Puskesmas melalui rujukan
Kader dengan Jjumlah sangat terbatas sesual dana yang
terkumpul.

Pungutan dana diperoleh melalui keropak vyang
disediakan pada setiap bulan saat penimbangan, atau
melalui bantuan Kas RW, ataupun sumbangan dari para
kader sendiri atau dari Donatur sewaktu-waktu.

Sejak dikembangkannya Posyandu 1983, maka pelak-
sanaan dana Sehat tetap berjalan dengan sistem Yyang
selama ini telah berjalan. Hanya pemanfaatannya Ilebih
diperluas, khususnya di beberapa Posyandu yang cukup
mampu dengan pemanfaatan untuk rujukan ke Mantri atau
Rumah Sakit dan ke dokter swasta melaiui paket bantuan
vyang ditentukan oleh musyawarah Kader dan pembinanya
yaitu RW, bahkan digunakan pula untuk membantu anak asuh
dan mengkitankan anak yang tidak mampu. Di beberapa
likasi lain dimanfaatkaan untuk menyelenggrakan gerakan
kebersihan wilayah yang diprakarsai Kader Posyandu dan
kw. Disamping itu ada pula yang telah membantu penderita
dengan Side Effek Alat Kontrasepsi, dengan bantuan
sekedarnya. Gambaran diatas semua masih berjalan sesual
dengan inisiatif RW dan para kader tanpa mengikut serta-
kan keputusan pemanfaatan dana vyang terkumpul dengan
warga. Keanggotaan masih belum jelas walaupun aturan
pemakaian sudah dibuat oleh mésing~masing pengurus

Poyandu dan RW.Organisasi dan pengelolaan Dana masih
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menyatu dengan kepengurusan dan buku keuangan Posyandu.

Sejak berkembangnya Dana Sehat dan Prinsip DUKM
(Dana Upaya kesehatan Masyarakat), beberapa Posyandu
yang RW-nya sejak awal terlibat langsung dalam pengeloa-
laan Posyandu, mulai menata Dana Sehat tersebut dengan
oriemtési lebih Jjelas, keanggotaan diperjelas melalui
kartu Anggita dan Iuran, Administrasi mulai terpisah
dengan Keuangan Posyandu, walaupn pengurusan masih
dilaksanakan masih dilaksanakan ocleh Kader Poyandu. hak
anggota diperjelas dengan peraturan-peraturan.

Sampai saat ini tercatat ZlA«RW yang mencoba
mengembanqkan Dana Sehat dengén Prinsip DUKM, dimana
iurén anggota atau kepala keluarga telah dihitung berda-
sarkan pelayanan yang disepakati (Premi).

Aturan pemakaian:telah’dituangkan dalam anggaran
rumah tangga, berikut Hak dan Kewajiban anggota Jjelas.
Pengurus Dana Sehat ditunjuk tersendiri. Mulai tahun
1993/1994 dikembangkan JPKM (Jaminan Pelayanan Kesehatan
Masyarakat) di tingkat Kkelurahan dimana di Kotamadya
DT.ITI Bogor telah melaksanakan di 5 Lokasi JPKM Tingkat
Kelurahan yang meliputi :

1. Kelurahan Sempur
2. Kelurahan Bantar Jati
3. Kelurahan Empang
4. Kelurahan Tegal Lega

6. Kelurahan panaragan.
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Saat ini penyelenggaraan baru dalam tahap penyu-
sunan oranisasi, penyusunan AD dan ART. Untuk tahun
1994/1995 mulai bulan Januari 1995 dikembangkan diKelu-
rahan lainnya yaitu :

1. Kelurahan Kebon Pedes.
2. Kelurahan Tanah Sareal
3. Keiurahan Menteng

4. Kelurahan Kebon Kelapa
5. Kelurahan Batutulis

6. Kelurahan Bondongan

7. Kelurahan Ciwaringin
8. Kelurahan Sukasari

9. Kelurahan Cibogor

10. Kelurahan Tegal Gundil

VI. INDIKATOR PENCAPATIAN KESUMA

Dalam rangka mengukur keberhasilan maupun dampak
daripada kesehatan bagi semua, dapat dilihat memalui 2
Indikator.
A. INDIKATOR TERHADAP STATUS KESEHATAN.

1. Ukuran dari pada Status Kesehatan dapat dilihat
dari angka kematian bayi yang nilainya dibawah 50
per seribu kelahiran hidup.

2. Tinggi rendahnya umur harapan hidup yang nilainya

diatas 60 tahun. Diﬁétamadya DT. II Bogor berda-

sarkan profil Kesehatan tahun 1994 ternyata dari
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laporan Puskesmas (SP2TP) tercatat kematian bayi 72
orang dari 4.607 Xkasus persalinan Jjadi kematian
15,63 per seribu kelahiran. Hal ini menunjukkan
penurunan dibanding dengan angka tahun 1992 sebe-
sar 33,58 per seribu kelahiran hidup. Umur harapan

hidup di Kotamadya Bogor pada pelita V 70,8 tahun.

B. INDIKATOR PELAYANAN KESEHATAN
Melalui Indikator ini menunjukkan tersedianya Elemen-
elemen dasar dari PHC antara lain :

1. Air Bersih.
Banyaknya penduduk ya;g telah menikmati air bersih
menunjukkan adaﬁya kesadaran masyarakat akan kebersi-
han, dan diharapkan akibat penyakit yang ditularkan
melalui air makin berkurang. Cakupan air bersih telah
melampaui 1,51% dari target 80% akhir pelita V. Namun
dari Xkegiatan inspeksi sarana air bersih didapat
tingkat-tingkat pencemaran khususnya sarana air
bersih non PDAM.

2. Sanitasi dasar.
~ Tersedianya Jamban Keluarga
~ Sarana pembuangan Air Limbah (SPAL)
~ Adanya tempat pembuangan sampaﬁ.

3.A. K I A

Kunjungan Ibu Hamil
Jumlah kunijungan Ibu Hamil dan Balita tahun 1993

mengalami peningkatan Jjika dibandingkan dengan
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tahun 1992, namun jumkah kunjungan bayi menurun.
Jumlah kunjungan Ibu Hamil tahun 1993 sebanyak 9561
orang, bayi.sebanyak 31076, anak dan balita 28.296
anak.

Pada. tahun 1992 jumlah Ibu Hamil 8.359 orang, bayi
42.129 anak dan balita 12.369 anak.

Pemeriksaan Kesehatan Ibu Hamil

Frekuensi kunjungan Ibu Hamil dalam memeriksakan
kesehatannya minimal 4 kali selama kehamilan.
Cakupan frekuenssi Ibu Hamil 4di Puskesmas (XK.l dan
K.4) tahun 1993 mengalami penurunan dibandingkan
tahun 1992.

Cakupan K1 sebesar 79,99% tahun 1993, dan 82,04%
tahun 1992, sedangkan cakupan K4 adalah sebesar
50,97% tahun 1993 dan 57,67% tahun 1992. Prosentase
adalah terhadap angka proyeksi.

Cakupan pertolongan Persalinan

Cakupan pertolongan persalinan di Puskesmas yang
dilakukan oleh petugas kesehatan di Kotamadnya
DT.II Bogor 1lebih tinggi dibandingkan dengan per-
salinan yang ditolong oleh Dukun terlatih.

Cakupan persalinan tahun 1993 adalah sebesar 66;43%
yang terdiri dari persalinan vyang ditolong oleh
tenaga Kesehatan sebesar 37,86% dan Dukun terlatih
28,82%. Prosentase adalah terhapadap angka proyek-

si.
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Cakupan dan Frekuensi Ibu Menyusui.

Cakupan ibu menyusui Di Kotamadya DT. II Bogor baru

tercapail sebagian yaitu 50,15%. Namun rata-rata

frekuensi kunjungan Ibu Menyusui telah memadai

yaitu 11,5 kali per tahun.

KELUARGA BERENCANA

1. Akseptor
Pencapaian Jjumlah peserta KB Baru di Kotamadya
DT. II Bogor tahun 19%3 telah melebihi target
yaitu sebanyak 9.956 dari target 6.400.
Probérssi menurut Jjenis kontrasepsi yang terba-
nyak adalah Suntuk (47,85%) dan terkecil kontra-
sepsi Implan (0,12%)

2. Peserta KB Aktif
Jumlah peserta KB aktif tahun 1993 mencapai
25.456 orang dan cakupan terhadap PUS sebesar
72,72% dibandingkan tahun lalu, peserta KB aktif
mengalami penurunan (75,54)
Pencapaian peserta KB aktif ménurut Proporsi
jenis Kontrasepsi vyang terbanyak adalah IUD
(37,94%) dan yang paling jarang adalah penggu-
naan Kontrasepsi Implan 0,52%.

4. IMUNISASI
1. Cakupan Imunisasi Bayi.

Cakupan Imunisasi berkisar antara 79% - 114%

dan hampir seluruhnya telah mencapai target
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(90%).

Pencapaian cakupan Imunisasi ini telah mema-
dai dan menggambarkan bahwa Masyarakat Kota-
madya DT.II Bogor 80% telah terlindungi dari
penyakit Diptheri Pertusis, Campak dan Polio.
Cakupan Imunisasi TT2 Ibu Hamil Tahun 1993
mengalami peningkatan yang cukup tinggi di
bandingkan tahun 1992 (71,6%) dan tahun 1993

(87,19%).

5. STATUS GIZI

a.

Balita Gizi Buruk

Upaya perbaikan gizi Balita dilakukan di
Kotamadya DT. II ‘Bogor tahun 1993/1994
antara lain memalui Kkegiatan pemberian PMT
Pemulihan dan Penyuluhan Gizi melalui media
massa. Jumlah anak umur 36 bulan dengan berat
badan > 11,5 kg telah tercakup 81,43% dan
bila dibandingkan tahun 1992 mengalami sedi-
kit penurunan (83,22%).

Balita KKP Berdasarkan Survey KMS 1993.
Status Gizi balita berdasrkan survey KMS 1993
mengalami peningkatan dan perbaikan, namun
masih ada balita yang menderita KKP.

Kurang Kalori Protein Balita tahun 1993
dibandingkan dengan tahun yang lalu mengalami

penurunan yaitu dari 14,18% (1992) menjadi
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12,41% tahun 1993.
6. OBAT ESENSIAL.

Tersedianya obat-cbat di Puskesmas untuk pelaya-
nan pengobatan mesyarakat telah cukup memadai,
disamping banyaknya fasilitas~fasilitas pelaya-
nan Kesehatan di luar Puskesmas yang menyediakan
obat-obat Esensial. Di Kotamadya bT. II Bogor 38
Apotik diharuskan menyediakan obat esensial,
adanya Balai pengobatan Swasta dengan penyediaan
obat-obat secara rasional.

Pos Obat Desa di Kotamadya DT. II Bogor sulit
dikembangkan mengingat kemudahan untuk mempero-
leh obat-obatan baik di warung-warung obat,

toko-toko obat dimana daya Jjangkau tidak sulit.

VII. PERAN SERTA KESEHATAN DALAM KKN IPB

Dinas Kesehatan Kotamadya DT. II Bogor dengan
Puskesmas yang merupakan penanggung jawab Kesehatan di
wilayahnya masing-masing sefta membina 300 Posyandu,
merupakan sarana atau wadah bagi mahasiswa KKN IPB untuk
belajar dan mencari masukan tentang masalah Kesehatan
serta dapaﬁ langsung mengaplikasikan Ilmunya kepada
masyarakat.

Buku-buku bantu penyuluhan, media selama ini

digunakan oleh mahasiswa KKN IPB untuk memberikan penyﬁ?

luhan maupun peragaan dilapangan.

105




VIII. KESIMPULAN.

Strategi pemasyarakatan Kesuma di Kotamadya DT.
IT Bogor telah berkembang melalui penyebarluasan dan
meningkatkan peran serta masyarakat dalam Kkegiatan-
kegiatan/program yang meningkatkan perbaikan dalam
elemen-élemen dasar.
KKN IPB dapat mengambil peran dalam proses memasyarakat-

kan Kesuma di Kotamadya Bogor.

106



SEMILOKA NASIONAL
PROGRAM KESUMA DALAM KKN
DT PERGURUAN TINGGTI PERTANIAN

Bogor, 26 - 27 Januari 1995

PELAKSANAAN KEGIATAN KESUMA
DALAM KKN IPB PERIODE JULI - AGUSTUS 1994
DI DESA MEKARSARI, KECAMATAN NYALINDUNG, KABUPATEN SUKABUMI

Tis Rahasisea RKN IPB
Desa Kekarsari, Kec Nyalindung, Kab. Sukapuni

Dleh : Nessy Rosdiana, dkk

Penyetenggara : |

V KELOMPOK KERJA KESUMA v
- INSTITUT PERTANIAN BOGOR ‘

Bekeryasama dengan :
' DEPARTEMEN KESEHATAN RI
1994/ 1995




PELAKSANAAN PROGRAM KESUMA DI DESA MEKARSARI .

KECAMATAN NYALINDUNG SUKABUMI JAWA BARAT

-

Oleh:

NESSY ROSDIANA
* LIA MURIZA LUTVI
ARI ISTIANI

INSTITUT PERTANIAN BOGOR
s




PELAKSANAAN PROGRAM KESUMA DI DESA MEKARSARI

KECAMATAN NYALINDUNG, SUKABUMI JAWA BARAT

Pendahuluan

Pembinaan pertanian Indonesia diarahkan antara
lain untuk meningkatkan pendapatan‘dan taraf hidup
petani dan nelayan yang maju, efisien, dan tangguh,
sehingga makin mampu menciptakan dan menganekaragamkan
hasil, meningkatkan mutu dan derajat pengolahan pro-
duksi dengan memperhatikan pola tata ruang dan upaya
pelestarian lingkungan hidup.

Upaya menciptakan hal tersebut, dibutuhkan sum-
berdaya manusia yang berkualitas dan mempunyai tingkat
kesehatan fisik serta teknologil pertanian tepat guna
yang dagat diterapkan dalam sistem pertanian yang
menyeluruh. Kondisi tersebut dapat dicapai melalui
usaha pemeliharaan dan peningkatan kesehatan dengan
penyediaan pangan yang sehat dan bergizi, meningkatkan
lingkungan hidup yang sehat dan nyaman serta kehidupan
sosial yang harmonis.

Berkaitan dengan hal tersebut, ditetapkan tujuan
pembinaan kesehatan di Indonesia yakni tercapainya
kemampuan hidup sehat setiap penduduk agar mampu mewu-
judkan derajat kesehatan masyarakat yang optimal
sebagai salah satu unsur kesejahteraan umum dalam
tujuan nasional. Tujuan ini selaras dengan tujuan
pembinaan kesehatan sedunia berupa suatu kondisi dimana
setiap insan mampu meraih hidup sehat, sehingga dapat
hidup produktif di bidang sosial ekonomi; atau lebih
dikenal dengan kesuma (kesehatan untuk semua) . '

Dengan demikian pembinaan pertanian berwawasan
kesuma adalah pembinaan pertanian yang tidak menghasil-
kan dampak negatif pada kesehatam masyarakat dan ling-
kungannya, bahkan dapat meningkatkan derajat kesehatan

penduduk sehingga dapat menjamin terlaksananya keadilan
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sosial dalam bentuk kehidupan masyarakat Indonesia.
Strategi global yang disepakati untuk mencapai kesuma
adalah PHC (Prymary Health Care) yang di Indonesia
dikenal dengan bentuk operasional berupa pendekatan
PKMD (pembinaan kesehatan masyarakat desa). Strategi
ini mencakup perluasan upaya kesehatan dasar, penerapan
teknologi tepat guna, prioritas pada prevensi dan
promosi, peningkatan peran serta masyarakat yang bera-
zas kemandirian dan keswadayaan, dan kerjasama lintas
sektoral.

Mahasiswa perguruan tinggi pertanian (IPB) mem-
punyai peran strategis dalam pembinaan pertanian berwa-
wasan kesuma, yang didukung oleh potensi mahasiswa
sebagai tenaga ahli serta penentu pengelolaan pertanian
di masa depan. Peran tersebut berlandaskan tridharma
Perguruan tinggi yang mencakup pendidikan (transfer
teknologi), riset (perkembangan teknologi), dan pengab-
dian masyarakat. Implementasi tridharma tersebut
melalui tidakan-tindakan
a. Penuntut ilmu dan teknologi pertanian yang. bebas

resiko kesehatan, sehingga akan mengembangkan diri
sebagai tenaga pertanian yang tangguh dan stis.

b. Perkembangan teknologi tepat guna pertanian yang
bebas resiko kesehatan, yaitu teknologi yang efek-
tif, namun sarananya tersedia dan mudah dilaksanakan
masyarakat setempat sehingga dapat menghasilkan
dampak yang bermanfaat.

C. Pengabdian masyarakat dibidang pertanian, melalui
kegiatan berupa bakti sosial dan KKN.

Unsur penting yang tidak dapat diabaikan adalah
kesinambungan dan kemandirian kegiatan ,. dengan meli-
batkan kelembagaan dan jaringan pendukung (PPL, kontak
tani, dll), sektor kesehatan (posyandu, puskesmas),
pimpinan wilayah, tokoh masyarakat dan LSM setempat.
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II.

Permasalahan-Kondisi Umum Masyarakat

Dalam pelaksanaan kuliah kerja nyata yang dilak-
ukan selama 2 bulan (Juli-Agustus 1994), masalah-
masalah yang berkaitan dengan kesuma adalah masalah
ketersediaan air bersih, pemenuhan’ pangan dan gizi
masyarakat, pernikahan di usia muda dan kurangnya
pengetahuan sanitasi lingkungan.

Ketersediaan air bersih dirasakan kurang oleh
penduduk terutama bila musim kemarau tiba. Seperti
kita ketahui, air merupakan kebutuhan pokok bagi
setiap mahluk hidup. Bagi manusia air mempunyail peran
yang ganda dan sangat strategis, karena di samping
sebagai potensi, air juga merupakan zat yang berbahaya
(sebagai penghantar penyakit). Oleh karena itu, air
yang kita gunakan harus sehat dan bersih (memenuhi
standar kesehatan).

Pada musim kemarau, sungai merupakan sumber air
yang diharapkan penduduk di desa Mekarsari. SaYangnya
air sungai tersebut digunakan untuk berbagai keper-
luan, mulai dari mandi, cuci pakain dan barang pecah
belah serta digunakan pula sebagai kakus. Bahkan ada
pula yang menggunakannya sebagai tempat untuk memandi -
kan kerbau atau sapi. Hal-hal tersebut dapat menye-
babkan kualitas air menjadi berkurang dalam artian
tidak memenuhi standar kesehatan.

Masalah kedua yaitu mengenai pemenuhan pangan
dan gizi masyarakat yang rendah. Menu masyarakat
setiap harinya hanya berkisar tahu/tempe, ikan asin,
sambal, dan lalapan. Ini akan menyebabkan masyarakat
semakin kekurangan protein, vitamin, dan zat-zat
penting lainnya yang diperlukan tubuh. Pengetahuan
dan pengolahna pangan yang kurang benar dan tidak

higienis akan mengakibatkan zat-zat yang terkandung

menjadi berkurang atau hilang. Tidak sedikit penduduk
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yang melakukan kesalahan dalam pengolahan, seperti
memotong sayuran terlebih dahulu baru kemudian mencu-
cinya, mencuci beras yang telalu lama (sampai airnya
beningf. Bila hal ini dilakukan kandungan vitamin dan
karbohidrat akan hilang, terlarut bersama air yang
mengalir.

Penggunaan zat-zat aditif yang berlebihan meru-
pakan kebiasaan penduduk desa Mekarsari. Mereka
merasa kurang lezat atau enak bila tidak menggunakan
zat tersebut. Dalam memasak mereka bisa menghabiskan
1-2 bungkus sasa. Bayangkan betapa semakin hari zat-
zat tersebut semakin banyak didalam tubuh karena zat
itu tidak dapat dikeluarkan dari tubuh manusia sehing-
ga dapat membahayakan kesehatan.

Para ibu di desa ini juga tidak disiplin dalam
memeriksakan balita secara rutin ke posyandu. Mereka
terpacu untuk datang ke posyandu bila diberikan maka-
nan tambahan,'seperti bubur kacang hijau. Tetapi bila
pemberian bubur dihentikan mereka pun menjadi malas ke
posyandu.

Pernikahan di usia muda merupakan masalah ketiga
yang ada. Seringkali terjadi pemalsuan umur dari
calon pasangan, baik wanita maupun pria. Pasangan-
pasangan muda tersebut tidak siap dalam membina rumah
tangga. Istri yang malas masak, suami yang tidak mau
memcari nafkah mengakibatkan kesehatan keluarga tidak
terjamin. Istilah "jahe" dan "duhe" sering terdengar
akibat perceraian-perceraian yang terjadi. Anak hasil
perkawinan menjadi tidak terurus dan cara hidup anak-
anak tersebut menjadi tidak teratur.

~ Kebersihan disekitar rumah tidaklah menjadi
masalah, tetépi yang perlu diperhatikan adalah udara
segar di dalam rumah. Jendela dibuat hanya sebagai

hiasan saja, fungsi yang sebebarnya belum diman
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kan. Mereka malas untuk membuka dan menutup jendela
pada pagi dan sore hari. Sanitasi Lingkungan juga’
kurang menjadi perhatian mereka. Masih terdapat
penduduk yang membuang air besar pada sawéh—sawah atau
sungai. Padahal sawah-sawah tersebut digunakan seba-
gai aliran air menuju rumah-rumah penduduk.

Di desa ini sudah terdapat MCK umum, di kampung
caringin, tetapi tidak dipergunakan sebagaimana mesti-
nya. Hal ini disebabkan pada lokasi tersebut tidak
tersedia air. Kalau saja mereka mengerti betapa
pentingnya kesehatan untuk menunjang aktifitas,
mengangkut air walaupu jaraknya agak jauh bukanlah
menjadi beban.

Tingkat pendidikan yang rendah (rata-rata pen-
didikan sekolah dasar) dan kurangnya minat baca menga-
kibatkan kurangnya pengetahuan arti penting kesehatan.
Mengapa harus sehat, bagaimana menjaga lingkungan yang
sehat dan mematuhi aturan-aturan kesehatan, bagaima
menghindari kontak dengan sumber penyakit, bagaimana
menjaga kesehatan pribadi dan sebagainya. Pendidikan
yang rendah disebabkan rendahnya tingkat pendapatan
masyarakat. Untuk memenuhi kebutuhan makénan yang
bergizi saja tidak memcukupi apalagi bila ditambah
dengan pembiayaan pendidikan.

Rendahnya transfer teknologi dalam rangka
peningkatan pendapatan masyarakat disebabkan adanya
efek 'brain drain'sehingga desa kekurangan tenaga muda
untuk motivator desa, organisasi-organisasi kepemudaan
kurang berkembang, kelompok tani kurang terintegrasi
dengan masyarakat, dan lembaga—lembaga terkait kurang
berperan. B

Uraian-uraian tersebut diatas adalah permasa-
lahan-permasalahan di desa Mekarsari yang dapat

diidentifikasi oleh mahasiswa selama menjalani KKN.
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IXII.

Rencana program

Upaya- peningkatan kesehatan masyarakat dapat

dilakukan dengan meningkatkan kualitas sumberdaya

manusia melalui transfer ilmu pengetahuan dan teknolo-

gi tepat guna kepada masyarakat.

Rencana program

kerja KKN IPB yang bthubungan dengan kesuma adalah

sebagai berikut:

Ho -Sasaran Termpat Tanggal

i. Pemberian makanan tembahan dan Balita & Pemudi Nyangkokot, Cirendeu dan 20-22 Juli
pengkaderan Posyandu Cisayar Baweh

2. Penyuluhan KB Ibu-ibu, pemuda/di Panaruban 22 Juli

3. Penyuluhan gizi dan kesshatan

masyarak

at

Ibu-ibu

Semua Kampung

12-22 Juli

4. Pembuatan minuman tempe dan Ibu~ibu, pemudi Balai desa 27 Juli
abon jantung pisang
5. Penjernihan air bersih Masyarakat Cireundsu, Caringan 6 Agustus
' Cisayar Pasir
6. Pengendalian hama terpadu Hasyarakat Panaruban 12 Agustus
Kp. Panaruban
7. Pembuatan HCK Hasyarakat Caringin, Cisayar Bawah 19-20 Agst
8. Penyuluhan pendidikan Ibu-ibu Cisayar Bawah 28 Juli
9. Pemanfaatan lahan pekarangan Masyarakat Kyangkokot 23 Juli
dan toga
10. Budidaya lebszh madu Pemuda Bojongkalong 28 Agustus
IV. Realisasi Program
IV.1. Program Yang Sudah Dilaksanakan
Program-program yang sudah dilaksanakan selama KKN berlang-

sung ad

alah
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Penyuluhan keluarga berencana
' Mahasiswa KKN berperan sebagai fasilitator

dengan memanfaatkan lembaga pos KB untuk melaku-
kan penyuluhan mengenai pernikahan dini, penggu-
naan alat KB efektif terpilih, dan pentingnya
perencanaan jumlah keluaga. Sasaran utama
kegiatan ini adalah ibu-ibu muda, pemuda dan
pemudi. Penyuluhan ini dilakukan ada saat penga-
jian remaja mesjid di kampung Panaruban. Penyu-
luhan ini mendapat respon yang baik dari para
pemuda dan pemudi dan dihadiri sekitar kurang-
lebih 30 orang.
Penyuluhan pendidikan

Penyuluhan ini dimaksudkan agar orang tua
mendukung dan mendorong anak-anaknya untuk ber-
pendidikan lebih tinggi. penyuluhan ini dilaku-
kan pada saat pengajian ibu-ibu di kampung Cisa-
yar bawah yang dihadiri oleh sekitar 12 orang.
Kami mahasiswa KKN juga datang ke sekolah-sekolah
dasar yang ada di desa Mekarsari untuk memoti&asi
murid-murid SD -agar tidak segan-segan melanjutkan
sekolah ke tingkat yang lebih tinggi.
Penyuluhan gizi dan kesgehatan masyarakat ,

Materi penyuluhan ini meliputi penaganan
.bahan pangan yang baik sebelum dan saat pengola-
han agar kandungan gizi tetap tinggi, pentingnya
makan sehat bagi pertumbuhan dan perkembangan
anak balita, pemanfaatan laha pekarangan untuk
pemenuhan gizi keluarga, bahan pangan sumber zat

gizi dan penganekaragaman pola konsumsi pangan
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serta pemeliharaan lingkungan yang sehat.

Sasaran penyuluhan ini adalah ibu-ibu.
Penyuluhan ini dilakukan disetiap kampung pada
pengajian rutinan. setiap pengajian dihadiri
sekitar kurang lebih 10-25 orang. Respon dari
peserta penyuluhan sangat baik, ditandai dengan
banyaknya pertanyaan-pertanyaan yang diajukan.
Praktek pengolahan pangan

Rendahnya pengetahuan pengolahan pangan
mengakibatkat potensi pangan yang ada kurang
dimanfaatkan. Potensi yéng dimiliki desa mekar-
sari yaitu pohon pisang. Selama ini yang diman-
faatkan hanya buahnya saja. Jantung pisang belum
dimanfaatkan secara optimal. Abon jantung pisang
dapat meningkatkan gizi yang ada pada jantung
pisang. Selain aon jantung pisang dipraktekkan
pula cara membuat minuman tempe.

Minuman tempe merupakan minuman kesehatan
mengandung efek anti oksidan dan anti bakterial
yang dapat menanggulangi diare.

Program ini dilakukan di balai desa Mekar-
sari yang dihadiri oleh sekitar kurang lebih 30
orang. Abon jantung pisang dan minuman tempe
ternyata disukai oleh peserta penyuluhan. Pada
umumnya masyarakat desa sangat senang dengan
adanya praktek-praktek pengolahan pangan.
Pemanfaatan lahan pekarangan dan tanaman obat
keluarag (TOGA)

Kegiatan ini dilaksanakan untuk menggugah
kesadaran masyarakat untuk memanfaatkan lahan
pekarangan seoptimal mungkin. Program ini mudah
dilakukan karena bibit yang digunakan tersedia
dengan mudah, seperti tanaman apotik hidup,

sayuran dan palawija. Secara khusus pemanfaatan
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pekarangan dengan toga mempunyai tujuan jangka
pendek dan jangka panjang., yaitu hasil tanaman
(simplisia) dapat langsung dimanfaatkan oleh
keluarga dan masyarakat dan menunjang gerakan
mandiri untuk berperan serta dalam pembinaan
kesehatan dan agribisnis dalam peningkatan penda-
patan keluarga.

Sasaran kegiatan ini adalah penduduk kampung
nyangkokot. Kegiatan kurang mendapatkan respon
dari masyarakat karena tidak tepatnya waktu
pelaksanaan (hari sabtu, jam 14.00 wib) dan hanya
dihadiri oleh 5 orang.

Pemberiam makanan tambahan dan pengkaderan
posyandu

Pemberian makan tambahan (bubur kacang
hijau) dimaksudkan untuk menambah gizi balita dan
memotivasi ibu-ibu untuk rajin memeriksakan
bayinya ke posyandu. Kegiatan ini dilakukan
disetiap kemandoran.

Pada awalnya, masyarakat yang datang ke
posyandu hanya 2-3 orang, tetapi setelah mengeta-

hui bahwa posyandu memberikan bubur secara cuma-

cuma masyarakat yang datang terus bertambah

hingga 22 orang.

Pengkaderan posyandu dilakukan karena ku-
rangnya petugas posyandu. Dalam hal ini mahasis-
wa hanya sebagai fasilitator yang bekerjasama
dengan puskesmas setempat. Pengkaderan dilakukan
oleh dokter dan bidan puskesmas. Peserta kader
berjumlah 10 orang.

Pengendalian hama terpadu
i Program ini dilakukan dengan harapan masya-
rakat dapat menadopsi teknik PHT secara swadaya

dengan memanfaatkan sumberdaya yang dimiliki.
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Selain itu diara kan pada pemeliharaan tanaman
pertanian yang memperhatikan prinsip-prinsip
efisinsi dan keseimbangan lingkungan serta bebas
dari resiko kesehatan, seperti dosis pupuk yang
seimbang, penggunaan insektisida yang tidak
berlebihan, cara penyémprotan yang baik dan benar
danbpengenalan jenis-jenis obat hama dan penya-
kit.

Penyuluhan ini dilakukan oleh petugas penga-
mat hama kecamatan nyalindung yang dilakukan
selama 2 hari. Hari pertama, penyuluhan yang
dihadiri oleh 9 orang. Hari kedua yaitu pemben-
tukan kelompok tani yang dilanjutkan dengan

pengeropyokan tikus yang dilakukan oleh 15 orang.

IV.2. Program yang tidak terlaksana

a.

Penjernihan air

Kualitas air dimusim kemarau sangat berba-
haya bagi kesehatan. Selain keruh, jugé mendo-
tong timbulnya bibit penyakit. Penjernihan air
dapat dilakukan dengan menggunakan tawas, desin-
feksi (khlorinasi), dan dengan menggunakan biji
kelor. _ _

Penjernihan air yang tidak membutuhkah biaya
tinggi yaitu dengan menggunakan biji kelor. Akan

tetapi biji kelor sangat sulit ditemui di desa
mekarsari.

Pembuatan MCK

Dengan dimotorinya pembuatan MCK diharapkan
masyarakat tidak lagi membuang kotoran di sawah-
sawah atau sungai. Rencana pembuatan MCK akan
dilakukan di kampung Legok karena cukup tersedia
air walaupun pada musim kemarau.

Kegiatan ini tidak dapat dilakukan karena

tidak adanya dana. Alternatif pengganti adalah
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dengan membuat MCK sementara yang dibuat dari
bilik dan bambu. Ini juga tidak dapat dilakukan
karena bentroknya waktu kegiatan dengan kegiatan
yang diadakan desa dalam rangka memperingati hari
kemerdekaan RI.

c. Budidaya lebah madu )

Desa Mekarsari berpotensi untuk membudidaya-
kan lebah madu, terutama nyangkokot yang terletak
di pinggir hutan. Lebah madu ini juga mempunyail
manfaat jangka pendek dan jangka panjang. Produk
lebah madu yaitu madu dan royal jelly mengadung
gizi yang tinggi dan dapat dikomsumsi sendiri dan
dapat meningkatkan pendapatan keluarga

Program ini hanya sampai pada tahap penyu-
luhan dan peragaan yang diadakan dibalai desa
Bojongkalong dan perlebahan Gunung Arca. Dalam
kegiatan ini mahasiswa bekerjasama dengan pengu-

saha lebah madu Gunung Arca.

Kendala Dan Evaluasi Program

Tidak semua program yang di rencanakan dapat
dilaksanakan dengan lancar. Kendala umum yang sering
ditemukan adalah minat dari masyarakat yang rendah
untuk mengikuti program, penempatan waktu yang kurang
tepat, dan ketidaktersedian dana. Mengingat pelaksa-
naan KKN yang singkat, kendala-kendala ini mendorong
mahasiswa untuk berkreativitas agar minat masyarakat
terhadap program KKN menipgkat dan memerlukan koordin-

asi kerja yang terpadu dengan lembaga-lembaga terkait
yang ada.

Penentuan waktu yang tepat dirasakah sangét
sulit. Petani hanya punya waktu luang pada hari
jum'at setelah sholat jum'at dan hari Sabtu sore hari.
Adanya Peringatan Hari Nasional (PHN) Kemerdekaan RI

juga menjadi penghambat pelaksanaan program. Waktu
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VI.

pelaksanaan program seringkali bersamaan dengan waktu
kegiatan PHN. Masyarakat lebih tertarik untuk melihat
kegiatan PHN tersebut.

Beberapa kegiatan mudah diadopsi karena telah
tersedia sumberdaya yang dibutuhkan, hanya belum

dimanfaatkan secara optimal maka perlu diarahkan agar

mampu dilakukan secara mandiri melalui pelatihan

kader-kader desa yang diharapkan menjadi motivator
desa. Peran penyuluh, lembaga perencana kebijakan dan
lembaga terkait lainnya perlu ditingkatkan. Program-
program kebijakan yang terkait dengan pembangunan
harus lebih integratif sesuai dengan permasalahan .dan
kondisi masyarakat sehingga mampu memecahkan persoalan
dan hambatan yang ada. Selain itu peranan opinion
leader/tokoh masyarakat- aparat desa sangat mempenga-
ruhi proses adopsi.

Dari setiap monitoring dan evaluasi, diarahkan
untuk dapat mengidentifikasi permasalahan yang ada dan
memantau perkembangan terakhir dari keadaan kesehatan
dan lingkungan masyarakat. Secara garis besar pent-
ingnya wawasan kesuma bagi tenaga-tenaga penggerak
bidang pertanian, terutama di pedesaan, dapat makin
mempercepat perwujudan kesejahteraan masyarakat yang
tidak dihambat oleh efek samping negatif pembinaan
pertanian terhadap kesehatan penduduk.

Kesimpulan dan Saran

Dari pengamatan dan pelaksanaan KKN dapat ditarik
kesimpulan sebagai berikut:

1. Di desa Mekarsari terdapat masalah-masalah yang
menyangkut kesehatan, seperti ketersediaan air
bersih yang kurang, sanitasi lingkungan yang ren-
dah, penanganan dan pengolahan pangan yang yang
kurang benar dan perkawihan di usia muda.

2. Program-program kesuma yang telah dilaksanakan

118




meliputi penyuluhan keluarga berencana, penyuluhan
pendidikan, penyuluhan dan praktek penanganan dan
pengolahan pangan, pengendalian hama terpadu,
penyuluhan gizi dan kesehatan -masyarakat, pe-
manfaatan lahan pekarangan dan toga serta pemberian
makan. tambahan dan pengkaderan posyandu.
Program-program kesuma vang belun terlaksana adalah
penjernihan air, pembuatan MCK, dan budidaya lebah
madu .

Kendala pelaksanaan program meliputi minat masyara-
kat yang rendah, ketersediaan dana, dan waktu yang
kurang tepat.

Saran-saran yang dapat kami sampaikan adalah

sebagai berikut:

1.

Program yang tidak terlaksana perlu dilanjutkan
oleh pihak instansi terkait atau oleh mahasiswa KKN
periode mendatang.

Petugas-petugas kesehatan dan posyandu secara
periodik melakukan peninjauan kesehatan masyarakat.
Koordinasi antara instansi terkait, aparat desa,

dan tokoh masyarakat lebih ditingkatkan.
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PERANAN PENGHUAUAN DALAM MENUNIJANG
PROGRAM PEMBANGUNAN PERTANIAN BERWAWASAN KESUMA |

Oleh : Ir. Endes N. Dahlan, MS2

1. KEARIFAN MANUSIA JAMAN DULU.

Hubﬁngan harmonis antara manusia dengan tumbuhan
telah Dberlangsung sejak jaman dahulu. Beberapa bukti
sejarah telah menunjukkan bahwa tumbuhan mempunyai nilai
spiritual yang dalam bagi peradaban manusia. Tumbuhan
pernah dijadikan media penghubung antara manusia dengan
Penciptanya.

Pada jaman dahulu kala bangsa Mesir, Persia, China,
Yunani, Romawli serta Indonesia menganggap tempat-tempat
vang dianggap biasanya terdapat pohon yang tinggi, kokoh
dan rindang. Pohon yang dianggap keramat biasanya terda-
pat disekitar mata air pemberi kehidupan. Pochon yang
tumbuh pada tempat seperti itu antara lain pohon berin-
gin. Beberapa contoh masyarakat di negerl Xkita yang
hingga saat ini masih hidup serasi dengan hutan adalah
masyarakat Badul (Banten), Dayak (Kalimantan), Kubu
(Sumatra) dan Asmat (Irian Jaya). Di masyarakat yang

hidup dipulau Jawa pun kepercayaan yang bermakna tentang

1. Makalah disampaikan dalam Semiloka Nasional Program
Kesuma dalam KKN di Perguruan Tinggi Pertanian di IPB
tgl 26-27 Januari 1995.

2. Jurusan Konservasi SD Hutan, Fak. Kehutanan IPB,
Bogor
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tidak boleh diganggunya pepohonan yang demikian berijasa
membantu kehidupan manusia masih banyak ditemukan. Di
Jawa Barat tempat mata air yang disebut hulu dayeuh dan
di Jawa Tengah serta Jawa Timur yang dikenal dengan nama
sendang. Sering kali pepohonan yang tumbuh disana dik-
eramati dan dijaga dengan baik tumbuh dan tegaknya
pohon-pohonnya, karena mereka percaya pohon yang Xkonon
ada penunggunya itu dapat menjaga ketersediaan air
sebagail pemberi kehidupan warga desa tersebut.

Oleh karena itu tidaklah mengherankan, Jjika tiga
lambang pada dasar negara Indonesia Pancasila mengguna-
kan lambang tumbuhan yaitu pohon beringin, padi dan

kapas.

2. MANUSIA KINI : TIDAK LAGI BERSAHABAT DENGAN ALAM ?
Dengan meningkatnya tingkat kebudayaan, teknologi
dan nmeningkatnya jumlah penduduk, corak masyarakat
beralih ke sistem industri yang ditambah lagi dengan
berubahnya pola hidup manusia, akhirnya menghasilkan
berbagai kerusakan sumberdaya alam. Hal ini dikarenakan,
jumlah sumberdaya yang dipungut sebanyak yang diingin-
kannya (wants), yang Jjauh lebih banyak daripada jumlah
sumberdaya yang dibutuhkannya (needs). Kerusakan sumber-
daya juga dapat diakibatkan oleh pencemaran lingkungan.
Desa-desa kecil dan besar terus bermunculan. Ting-

kat peradaban manusia, populasi manusia, teknologi dan
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kebutuhan manusia terus meningkat. Desa besar berubah
menjadi kota kecil. Kota kecil akhirnya menjelma menjadi
kota yang besar. Pertumbuhan demikian terus bérlangsung.

Pada beberapa kota pembangunan hampir selalu diser-
tai dengan perubahan-perubahan berupa menciutnya lahan
hutan. Hutan ditaklukkan dan dimusnahkan. Hutan dibabat
habis digantikan dengan bangunan bertingkat berupa :
hotel, rumah sakit, supermarket, perkantoran, tempat
hiburan, industri, perumahan dan lain-lain.

Tumbuhan yang merupakan tanaman KkKehutanan maupun
pertanian (pangan dan holtikultura) yang terpelihara
baik banyak terdapat pada neghara yang tinggi peradaban
dan kemakmurannya. Rusaknya hutan dan tanaman pertanian
merupakan tantangan yang amat besar dalam mempertahankan
kejayaan peradaban suatu bangsa. Lembah Meso?otamia yang
merupakan antara sungai Eufrat dan Tigris menurut seja-
rah dulunya merupakan daerah yang sangat subur. Kini
telah berubah menjadi padang pasir yang gersang dan

tandus, sebagai akibat ulah manusia.

3. KUALITAS LINGKUNGAN HIDUP SEMAKIN MENURUN ?
Pertumbuhan perkampungan menjadi kota kecil kemud-
ian menjadi kota besar yang sering lebih banyak dicer-
minkan oleh adanya perkembangan fisik yang lebih banyak
ditentukan oleh sarana dan prasarana yang ada. lahan-

lahan bertetumbuhan tang tidak produktif dialihfungsikan
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menjadi pertokoan, pemukiman, tempat rekreasi, industri
dan lain-lain. Tumbuhan dan hewan yang semula merupakan
penghuni daerah tersebut akan hilang, karena daya dukung
daerah tersebut sudah menurun. hal ini dapat diakibatkan
karena menurunnya kualitas habitat atau karena luasannya
sudah tidak memadal lagi.

Gejala pembangunan pada masa yang lalu mempunyal
kecenderungan untuk meminimalkan ruang terbuka hijau dan
juga menyebabkan menghilangnya wajah alam. Ternyata
dengan semakin tidak harmonisnya hubungan manusia dengan
alam tetumbuhan (hutan) keadaan lingkungan menijadi hanya
maju secara ekonomi namun mundur secara ekoiogi. Padahal
kestabilan lingkungan (secara ekologi) sangat penting,
sama pentingnya dengan nilai kestabilan ekonominya. Oleh
karena terganggunya Kkestabilan ekosistem, maka alam
menunjukkan reaksinya berupa antara lain : meningkatnya
suhu udara di kota, pénurunan air tanah, banijir/genan-
gan, penurunan permukaan tanah, intrusi air laut, abrasi
pantai, pencemaran air (berbau, mengandung logam berat),
pencemaran uadara seperti meningkatnya kadar CO, ozon,
karbondioksida, oksida nitrogen dan belerang, debu,
suasana vang gersang, monoton, bising dan kotor (Dahlan,

1992).

4 .PENGHTJAUAN: MENJADIKAN HUTAN KEMBAILI SEBAGAT SAHABAT.

Yang dimaksud dengan kegiatan penghijauan, bukanlah
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berarti kita harus menghadirkan kembali hutan secara
fisik namun yang perlu dihadirkan adalah fungsi hutan-
nya. Yang dapat dirasakan manfaat yang kertaiji dan nir-
kertajinya. Beberapa Xegiatan penghijauan yang dapat
dilihat antara lain dalam bentuk : 1). Taman kota, 2).
Jalur hijau (peneduh Jjalan, pengaman bantaran sungai,
bawah Jjalur kawat tegangan tinggi dll), 3). Kebun dan
halaman, 4). Hutan lindung, 5). Kawasan pelestarian
(kebun raya, kebun binatang, hutan raya), 6). Kuburan
dan Taman Makam Pahlawan (Dahlan, 1992).

Beberapa manfaat dan keuntungan dari persahabatan
manusia dengan "hutan" antara lain : untuk pelestarian
sumberdaya flora dan fauna, serta menjadikan kota seba-
gai ekosistem pendukung kehidupan yang memiliki daya
dukung yang tetap tinggi, bahkan memiliki kualitas vang
dapat memenuhi kebutuhan tingkat peradaban manusia yang
semakin tinggi, sehingga dapat memenuhi sasaran pening-
katah tingkat kesehatan untuk semua lapisan masyarakat.

Keuntungan yang diperoleh dari program pembangunan
dan pengembangan penghijauan di kota dan di perkotaan di
Indonesia

dalam kaitannya dengan program KESUMA meliputi :
A. Peningkatan Kualitas SDM.
SDM bisa meningkat kualitasnya akibat penghijauan men-

gingat kawasan hijau bermanfaat sebagai tempat untuk :
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1. rekreasi di alam terbuka,
2. ‘olah raga,
3. pertemuan dan silaturahmi,
4. menghasilkan barang yang bernilai ekonomi :
bunga, buah, kulit, kayu, getah,
5. mengahasilkan oksigen dan menyerap CO,,
6. menjerap dan menyerap peolusi (gas dan pertikel
padat},

7. melembutkan suasana kota yang gersang dan panas,
8. memperindah kota,
9. mengisi waktu luang, dan
10. mengurangi stress

Semua manfaat tersebut akan menjaga dan memelihara
dalam keadaan yang normal dari proses fisiologis dan
kondisi psikologis pejabat pemerintah, pelaku ekonomi
(swééta), pelaku pendidikan (dosen, mahasiswa, guru dan
murid), olahragawan, seniman, dan masyarakat awam.
Dengan demikian tingkat kesehatan semua lapisan masyara-
kat dapat tetap terpelihara denganbaik. Nilai tambah
daril penghijauan akhirnya akan mencghasilkan negara yang

kuat dengan masa depan yang cerah.

B. Peningkatan Kualitas SD Pertanian
Usaha peningkatan produksi pertanian ditempuh
dengan pemasyarakatan bibit unggul vyang produksinya

tinggi, tahan hama dan penyakit atau melalui penanaman

125




2

benih hibrida. dari segi pencapaian pemenuhan kebutuhan
masyarakat nampak berhasil, namun dari segi pelestarian
élsma nutffah perlu usaha-usaha penyempurnaan.

Untuk mengeijar produksi yang tinggi dan juga untuk
mengantisipasi hama wereng biotipe 1, 2 dan seterusnya,
sejak tahun 1970-an padi IR-5, IR-8, IR-20, IR-22, IR-
24, 1IR-28, 1IR-29, IR~-30, IR-64 dan seterusnya telah
mendesak jenis-jenis padi unggul di masa lalu seperti :
sinta, bengawan, gadis, bulu dan 1lain-lain. Sehingga

pada saat ini sulit untuk memperoleh benih padi buhun

tersebut dari masyarakat.

Menurut Becker Van den Brink (1968), berbagail jenis
padi liar seperti : Oryza rufipogon, O. latifolia, O.
minuta, O. rideleyi, ©. sativa forma spontanea tersebar
di Burma, Thailand, Malaysia, India, Filippina sampai
Indonesia. Dengan demikian berkurangnya lahan liar,
mungkin sebagian dari padi-padi tersebut telah punah
atau paling tidak terancam punah.

Jagung Metro yang panijang tongkol dan diameternya
relatif panjang dan besar saat ini agak sulit ditemukan
di masyarakat, karena sudah tergeser oleh Jjagung manis
dan Jjagung berondong (pop corn) yang masing-masing
rasanya lebih manis dan gurih.

Oleh karena keberadaan plasma nutfah dari Jenis-
jenis yang Kkurang disukal lagi oleh masyarakat petani

dan juga oleh masyarakat yang membutuhkan komoditas
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tersebut, maka untuk mengatasi kelestarian populasinya
di alam._bebas yang semakin terancam ini, maka usaha
penyimpanan benihnya di dalam bank plasma harus mulai
segera dilaksanakan atau dapat juga diusahakan pelestar-
iannya secara eksitu maupun insitu.

Seréngan Bangkokisasi atas belimbing, duren dan
jambu bisa membahayakan belimbing, jambu, duren Kkita,
kareana tersisihkan. Karena tidak 1lagi ditanam oleh
masyarakat , maka jenis-Jjenis endemik akan banyak yang
hilang (Dahlan, 1994).

Salah satu usaha pelestarian flora yang dilakukan
oleh pemerintah adalah dengan SK Mendagri tahun 1930 dan

SK Gubernur KDKI Jakaarta tahun 19982 (Tabel 1 dan 2).
Tabel 1. Daftar Flora Identitas Daerah/Propinsi¥)

Propinsi Nama Tumbuhan

1. Aceh Bunga Jeumpa (Michelia champaca)
2. Sumatera Utr Bunga Kenanga (Canaga odorata)

3., Sumatera Brt Pohon Andalas (Morus macroura)

4. Riau Nibung (Onconsperma tigillaarium)

5. Jambi Pinang Merah (Crytotaschys renda)

6. Sumatera Slt Duku (Lansium domesticum)

7. Bengkulu Bunga Suweg Raksasa (Amorphophalus
titanum)

8. Lampung Bunga Asakeh (Mirabilis jalappa)

9. Jakarta Salak Condet (Salacca zalacca)

10. Jawa Barat Gandaria (Bouea macrophylla)
11. Jawa Tengah Bunga Kantil (Michelia alba)
12. Yogyakarta Kepel (Stelechocarpus buharol)
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Propinsi

Nama Tumbuhan

13. Jawa Timur

14. XKal-Bar

15. Kal-Sel

16. Kal-Teng

17. Kal-Tim

18. Sulawesi Utr
19. Sulawesi Tgh
20. Sulawesi Tgr
21. Sulawesi Slt

22. Bali
23. NTB
24. NTT
25. Maluku

26. Irian Jaya
27. Timor-timur

Bunga Sedap Malam (Polyyanthes tubero-
sa)

Tengkawang Tungkul (Shorea stenenop-
tera)
Kasturi (Mangifera casturi)
Tenggaring (Nephelium sp)
Anggrek Hitam (Coelogyne pandurata)
Longusei (Ficus minahasae)
Eboni (Diospyros celebica)
anggrek Serat (Dendrobium utile)
Lontar (Borassus filibillifer)
Majegau (Dysixylum desiflorum)
Ajan Kelicung (Diospyros macrophylla)
Cendana (Santalum album)
Anggrek Larat (Dendrobium phalaenopsis)
Matoa (Pometia pinnata)
Ampupu (Eucalyptusurophylla)

*) SK Mendagri No. 522.5/1458/S3/1990

Tabel 2. Daftar Flora Yang Perlu Dilindungi*)

Mangga Kuini

W N0 U W

Durian (Duric zibethinus)
Kemlaka (Phyllanthus emblica)
Duku (Lansium domesticum)

Menteng (Baccaurea racemosa)

(Mangifera odorata)

Rambutan (Nephelium lappaceum)
Jeruk Besar (Citrus maxima)

Gandaria (Bouea macrophylla)
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Tabel 2. Daftar Flora Yang Perlu Dilindungi*)

9. Asem (Tamarundus indica)

10. Mengkudu (Marinda citrifolia)

11. Mundu {(Garcinia dulcis)

12. Jambu Bol (Eugenia mallcensis)
13. Jambu Mawar (Eugenia jambos)

14. Juwet (Egyenia communii)

15. Rukem (Flocourtia inermis)

16. Sawo Kecik (Manilkara kauki)

17. Sawo Duren (Chyssophyllum canito)
18. Buni (Antidesma bunuis)

*} SK Gubernur DKI Jakarta No.236 th 1993

C. Pengawetan Ekosistem Pendukung Kehidupan

Penghijauan dapat diarahkan untuk memelihara dan
mengawetkan ekosistem yang mendukung kelestaarian kehid-
upan manusia maupun kelestarian SD pertanian beserta
kelestarian hasilnya.

Salah satu contoh adalah penghijauan yang dilakukan
di tepi Danau Singkarak. Kini tengah digalakkan penana-
man kemiri pada tanah vyang saat ini marjinal (dahlan,
1994). Kemirisasi dilakukan sejak 4 tahun yang lalu yang
melibatkan : instansi pemerintah, ABRI, Ormas dan masya-
rakat umum dengan memperhatikan adat Ninik-mamak setem-
pat bertujuan : (a) meningkatkan taraf ekonomi masyara-
kat, (b) rehabilitasi lahan kritis di sekitar danau, (c)
memberantas gulma, (d) memperkecil erosi tanah dan

secara tidak 1langsung karena ada tanaman penduduknya,
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PERMASALAHAN DAN ALTERNATIF PEMECAHANNYA
PROGRAM KESUMA DALAM KKN IPB 1994

Oleh : Tim Evaluasi (Pokja Kesuma)

Persasalahan

Altermatif Pemecahannya

10.

11.

. Pengetahuan mahasiswa tentang KKN-Kesuma Basib

kurang

. Waktu untuk wempelajari KXH-06 kurang cukup sedang-

pateri banyak

. Hateri KKH-06 terlalu teoritis

. Waktu pelaksanaan KKK tidak cukup untuk menerapkan

Bateri PPBK

. Waktu pelaksanaan KKN kurang tepat (kemarau panjang)

. Kahasisva yang ikut kuliah pewbekalan terlalu banyak

sehingga penjelasan tidak terdenqar (ribut)

. Sarana dan prasaranma serta dana kurang eenunjang

. Sebagian kecil lokasi KKM kurang tepat

. Topik penggunaan bahan kimia hanya dilakukan di be -

berapa desa lokasi KKH

Kebiasaan jelek dari masyarakat yang sudah mendarah
daging (dalam perilaku hidup sehat) sehingga sulit
Eerubahnya

Kurangnya pengarahan dari dosen pesbimbing KKN ka -
rena hanya sebagian kecil pesbimbing yang telah me-
ngikuti TOT yang diselenggarakan baqi dosen pembim-
bing KXX tentang materi peebekalan KKN-06 hanya di-
hadiri oleh beberapa dosen pembisbing

¥aktu pesbekalan ditambah
Selipkan Program Kesuma pada mata kuliah dasar (TPB)
yang didapat oleh sewua ahasiswa

Waktu pesberian materi dengan pelaksanaan KKH jangan
terlalu dekat dan waktu pesbekalan perlu ditambah

Berikan contoh-contoh praktis dan aplikatif

Waktu KKK ditambah atau dilakukan sonitoring sete-
lab pelaksanaan KK (dilakukan tindak lanjut pasca
KFH untuk monitoring kegiatan PPBK)

Alihkan pelaksanaan KK¥ ke awal Eusim pengbujan
{Ontuk beberapa Pakultas)

Dibuat kelas pararel (bila zesungkinkan)

Lengkapi mahasiswa dengan alat, bahan atau alat
peraga (alat bantu) yang diperlukan
Perlu dicari sponsor

Survai sebelum penentuan lokasi KX¥ harus lebih
ditingkatkan

Berikan materi dan informasi serta pengertian yang
lebib detil tentang topik imi beserta kepentingan
kepentingannya kepada mahasiswa

Tingkatkan pendidikan dan pengetahuan masyarakat
Tingkatkan kerjasasa dengan Inmstansi terkait

Makan peabekalan Kesuma bagi dosen peubimbing KKH
Frekvensi pesbimbingan di lapangan perlu ditingkat-
kan.




DISKUSI SEMINAR

Ketua Sidang Dr. Ir. Utomo Kartosuwondo, MS

Sekretaris Sidang : Ir. Heni Purnamawati, MSc
Pembicara : 1. Ir. Uha Satari, M¥S
2. Drs. Hadiyanto
(Bappeda Kab. Bogor)
3. Dr. Mochammad Soleh
(Kadinkes Kodya Bogor)

Diskusi Pembicara T
Makalah I

Tanya (Dr. Ir. Sudijana) :

~ Perlunya dosen pembimbing KKN diberi tambahan wawasan
tentang Kesuma sehingga tidak perlu harus datang pada
kuliah pembekalan.

Jawab :

- Metoda pemberian tambahan-tambahan tentang Kesuma
pada dosen pembimbing berbeda dengan mahasiswa, dépat
lewat diktat atau modul-modul. |

Tanya (Prof. Dr. Ir. Sarsidi) :

~ Apa target yang ingin dicapai oleh program Kesuma di
dalam KKN ini.

Jawab :

- Perlu menyusun program-program mana yang bisa dikait-
kan déngan program KKN dan mahasiswa diberi kebebasan
untuk memilih program-program yang akan dilaksanakan-

nya selama KKN.
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Tanya (Dr. Ir. Sjafri Mangkuprawira) :

Dalam makalah evaluasi program Kesuma dalam KKN tidak
terlihat mengenai ciri komprehensif dan sinergiknya,
seberapa Jjauh keterlibatan instansi-instansi lintas
sektoral dengan program Kesuma ini.

Bagaimana posisi program Kesuma dalam KKN IPB ini.

Apa alasan mahasiswa mudah menyusun program PPBK.

Jawab :

Belum ada Xkuisioner Khusus untuk instansi-instansi
terkait untuk melihat keterlibatan instansi-instansi
tersebut dalam program Kesuma dalam KKN ini.

Kesuma merupakan salah satu dari 7 materi pembekalan
umum KKN IPB sejak th 1991/1992 Hingga sekarang.
Seperti ditunjukkan pada tabel 9 ada sebagian maha-
siswa (15%) menganggap mudah menyusun program PPBK.
Mahasiswa responden tersebut menyatakan mudah menyu-
sun program Kesuma karena telah mengerti dan menghu-
bungka bahwa nmasyarakat sudah mengerti dan mengeta-
hui program PHT, mina padi, air sehat, penghijauan,
produk-produk yang bebas resiko kesehatan, dll seper-

ti yang ditunjukkan dalam tabel 13.

Diskusi Pembicara II

Tanya (Dr. Ir. Sudjana) :

- Perlunya mahasiswa ditempatkan dilokasi-lokasi indus-

tri untuk meneliti dampak dari industri-industri

tersebut terhadap kesehatan masyarakat sekitarnya.
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- Apa sumbangan yang telah diberikan oleh industri-
industri tersebut terhadap kelangsungan Posyandu di
sekitar lokasi industri tersebut.

Jawab

-~ Mahasiswa KKN IPB ditempatkan di lokasi-lokasi dimana
terdabat industri pertanian bukan di lokasi macam
pabrik semen.

- Sumbangan dari industri ada, dapat berupa Posyandu
yang dapat digunakan oleh masyarakat disekitar atau
dalam bentuk uang.

Tanya (Dr. Ir. Sjafri Mangkuprawira) :

- Mangapa Pemda tidak dapat memanfaatkan kader-kader
yang telah dibina lewat KKN sehingga perguruan tinggi
tidak harus terus menerus menangani permasalahan di
lokasi tersebut.

Jawab

- Pemda masih terus membutuhkan bantuan IPB dalam
membina masyarakat. Masyarakat kadang belum
tahu/belum mampu untuk memanfaatkan hasil-hasil KKN
maupun dana IDT sehingga perlu mahasiswa sebagail
motivator. IPB diharapkan menyusun program untuk
memanfaatkan dana IDT ini sehingga dapat dimanfaatkan
semaksimal mungkin oleh masyarakat desa.

Tanya (Prof. Dr. Ir. Sarsidi §8) :

- Befapa jauh perhatian Pemda terhadap prograam Kesuma

ini.
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Jawab :

- Adanya program Kesuma dalam KKN IPB baru didengar
oleh Pemda, tapi pemda dan sektor-sektor terkait akan
mambantu pelaksanaan program ini.

Jawab (Pembicara III) :

- Secara spesifik tidak ada tindak lanjut pasca KKN,
tapi kerena program Kesuma ini atau hasil kerija
mahasiswa ini sudah terintegrasi dalam program-
preogram Depkes sehingga tidak ada masalah, masih
dibutuhkan bantuan mahasiswa untuk membina kader-
kader sehingga dapat menyampaikan pengetahuannya

kepada masyarakat.

KESTHMPULAN SEMENTARA

OLEH KETUA SIDAKG

MARALAH T

1. Masih adanya kendala dalam pelaksanaan program Kesuma
dalam KKN IPB.

2. Oleh karena perlu ada pemahaman/penjiwaan materi
pembekalan umum KKN 06 baik oleh mahasiswa maupun
dosen pembimbing KKN.

3. Perlunya materi KKN-06 dikembangkan dan disempurna-
kan, berdasarkan pengalaman KKN-Kesuma yang telah
dilaksanakan. Ternyata mahasiswa masih memerlukan
pembekalan berupa hal-hal praktis yang bersifat

aplikatif.




[3

MAKATLAH IT

1.

Ajakan kepada mahasiswa IPB untuk membantu PemdaZQan
Masyarakat dalam kegiatan pembangunan. |

Perlunya kesinambungan program Kesuma disuatu lokasi
KKN tertentu. Kader-kader yang telah dilatih disuatu
lokasi KKN tertentu. Kader-kader yang telah dilatih
diharapkan dapat melanjutkan apa yang sudah dikerja-

kan dalam KKH.

MARKALAH III

1.

KKN IPB dapat mengambil peran dalam proses memasyara-
katkan kesehatan di Kotamadya Bogor.

Mulai berkembangnya dana Upaya Kesehatan Masyarakat
(DUKM) terutama didaerah pedesaan.

Sudah ada integrasi KKN dan Dinas Kesehatan dalam
mewujudkan Kesuma.

Masih tampak adanya kader dilokasi KKN, sehingga
tindak lanjut paéca KKN-Kesuma belum terlihat spesi-

fik.
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maka penduduk akan merawat dan menjaganya, maka akan
dapat (e) mengurangi kebakaran. Kemiri dipilih’_karena
telah teruiji dapat tumbuh dengan baik pada tanah marji-
nal setempat dan disukai oleh masyarakat. Melalui pene-~
liatian selama ini Kkemiri terbukti dapat meningkatkan
kesuburah tanah.

Udara vang kotor oleh partikel micro dan gas dapat
dibersihkan oleh tumbuhan hutan (Dochinger, 1980 dan
Smith, 1985). Pencemaran disekitar industri P.T. Kraka-
tau Steel, terutama areal yang berdekatan dengan pabrik
seperti : DR Plant, Billet Plant dan HSM (Hot Strip
Mill), kondisi udaranya potensial sangat kotor. Menurut
P.T. Krakatau Steel (1990), partikel vyang melayang di
udara yang berukuran lebih kecil dari 1 um sebanyak 86%,
antara 1-3 um sebesar 9% dan lebih besar dari 3 um
sebanyak 5%. Oleh sebab itu udaranya perlu dibersihkan.
Partikel vyang sangaﬁ kecil dapat tetap tersuspensi di
udara. -

| Dengan meneliti kemampuan tanaman untuk membersih-
kan udara, maka diperoleh hasil Nilai Serapan logam Fe
oleh daun berkisar antara 313,30 ppm (Kere Payung)
hingga 6685 ppm (Angsana). Nilai Serapan untuk logam Cu
berkisar antara 0,89 ppm (Kere Payung) hingga 5,55 ppm
(Mahoni). Nilal Serapan untuk logam Mn berkisar antara
12,50 ppm (Waru) hingga 188,65 ppm (Angsana) dan Nilai

Serapann untuk logam Pb berkisar antara 0,54 ppm (Kere
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Payung) hingga 7,72 ppm (Angsana).

~Daun pun mempunyai stomata yang panjangnya berva-
riasi antara 7-10 um. Jika stomata daun terbuka lebar,
maka. partikell mikro yang berukuran lebih kecil dari
besarnya lubang stomata, partikel yang mengendap ataupun
yang meléyanq disekitar daun akan masuk dan terperang-
kap di dalam jaringan daun yang akan menghasilkan nilai
serapan (absorpsi).

Nilai Serapan daun untuk logam Fe berkisar antara
1105,00 ppm (Nyamplung) hingga 8.675,00 ppm. (Waru).
Nilai absorpsi logam Cu berkisar antara 7,50 ppm (Kere
Payung) hingga 29,95 ppm (Nyamplung). Nilai absorpsi
logam Mn berkisar antara 72,45 ppm (Waru) hingga 513,80
ppm (Kere Payung) dan nilai absorpsi lcgam Pb berkisar
antara 42,50 ppm (Akasia) hingga 61,50 ppm (Waru).

Penghijauan dapat menciptakan lingkungan yang lebih
nyaman. Suhu udara di siang hari tidak terlalu panas dan
malam hari lebih hangat. Menurut Dahlan (1992), suhu
udara berlain-lainan sesuai dengan kerapatan, tinggi dan
luas penghijauan. Dari hasil penelitian di Bogor dipero-
leh hasil : (1) pada areal bervegetasi suhu hanya berki-
sar 25,5-31°C dengan kelembaban 66-92%, (2) pada areal
kurang bervegetasi dan didominasi oleh tembok dan Jjalan
aspal suhu vyang terjadi 27,7-33,1°C dengan kelembaban
78%,-(3) areal padang rumput mempunyai suhu 27,3-32,1°C

dengan kelembaban 62-78%. Dari Kkenyataan ini dapat
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disimpulkan bahwa lingkungan hidup manusia yang tidak
dilengkapi dengan tumbuhan kualitasnya dapat menjadi

buruk.

PERANAN PENGHIJAUAN DALAM MENUNJANG
PROGRAM PEMBANGUNAN BERWAWASAN KESUMA

Latar Belakang:

- Serangan "bangkokisasi' atas: belimbing, jambu, duren, jambu,
ayam dll

-.Semakin menyusut habitat padi liar.

Ditinggalkannya jenis padi buhun: gadis, bengawan, sinta dll.

karena terdesak oleh jenis Peta dan IR.

Menghilangnya burung dari sekitar kota.

Pencemaran lingkungan di kota dan sekitarnya yang diperburuk

lagi oleh semakin menyusutnya jumiah dan luasan vegetasi di

kota dan sekitarnya.

Akibat yang ditimbulkan:

- Semakin menyusutnya kelimpahan dan keragaman SDA hayati,
- Semakin menurunnya kualitas lingkungan,

sehingga:

Daya dukung lingkungan menjadi menurun

Pemecahan masalah yang dapat dilakukan serta sarana-prasarana
yvang perlu disiapkan a.l.:

I.
2.

VRNA AW

Bank plasma,
Pelestariamn ek-séitu dan in-situ dalam bentuk kegiatan:

- Flora/fauna identitas,

- Gerakan sejuta pohon,

- Hutan kota (kebun-halaman, peneduh jalan, taman kota, jalur
hijau, hutan raya, hutan lindung kota, kebun raya, kebun
binatang, kuburan, taman makam pahlawan, pesisir pantai,
hutan rakyat).

. Pendidikan tentang lingkungan,

. Prokasih dan prodasih,

. Kelembagaan dan peraturan-perundangan,
. Ilmu dan teknologi,

Tenaga akhli,
Dukungan dari penentu kebijakan,
Penyuluhan.
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PENGELOLAAN PENGGUNAAN PESTISIDA
DALAM RANGKA PENINGKATAN PRODUKSI PERTANIAN
‘ BERWAWASAN KESUMA
oleh
I.5. Harahap dan I.H. Utomo
Fakultas Pertanian Institut Pertanian Bogor
PENDAHULUAN

Laju pertambahan jumlah penduduk yang tetap tinggi di
Indonesia membawa konsekuensi pada laju peningkatan produksi
pertanian yang juga harus tinggi agar kebutuhan bahan pangan
tetap dapat terpenuhi. Usaha—usaha intensifikasi, ekstensi-
fikasi dan diversifikasi, dilakukan oleh pemerintah bersama-
sama masyarakat pertanian Indonesia untuk memenuhi tuntutan
tersebut. Berbagai kendala yang mengancam Kkeberhasilan
usaha tersebut adalah gangguan hama, penyakit dan gulnra,
atau- yang secara umum disebut sebagal "organisme pengganggu
tanaman (OPT)}%.

Banyak laporan dari berbagai daerah mengenal kerugian
yang ditimbulkan oleh OPT pada berbagai jenis komcditas
pertanian yang diusahakan oleh petani dan penguasa agribis-
nis. Beberapa hama dan penyakit tanaman pertanian éi anta-
ranya adalah serangan wereng coklat dan penggerek batang
pada padi, penyakit muntaber pada pisang, ulat grayak pada
bawang merah, penyakit akar pada pada kubis, dan sebagainya.
Untuk masalah gulma di pertanian banyak ditimbulgap beberapa
jenis gulma penting seperti teki, berbagai jenis gulma
rumput dan jenis gulma berdaun lebar yang sangat kompetitif

dan potensial dalam menurunkan hasil pertanian lahan kering.




Pada lahan sawah (beririgasi) jajagoan, sejenis gulma rumput
dan beberapa jenis gulma berdaun lebar seperti eceng kecil
serta teki-sawah banyak dilaporkan menurunkan hasil padi
sawah apabila tidak dikendalikan. Masih banyak lagi dilapor-
kan beberapa jenis gulma yang dapat potensial menurunkan
hasil tanaman pada ekosistem pertanian lainnya. Untuk hal
tersebut di dalam rangka menpertahankan dan meningkatkan
produksi, upaya-upaya pengelolaan OPT merupakan keharusan di
pertanian. Usaha pengendalian yang dilakukan untuk menekan
serangan-serangan OPT tersebut umumnya dilakukan dengan
menyemprotkan pestisida secara berkala atau terjadwal.
Pemakaian pestisida ini dituntut suatu teknis yang benar
sehingga tidak menimbulkan dampak negatip bagi semua pihak
yang terlibat.

Pemakaian pestisida vang kurang bijaksana sering dijum-
pai dengan tujuan-tujuan tertentu. Di kalangan pengeldla
usaha tani hortikultura saat ini terdapat kekhawatiran yang

rlebihan akan gagalnya panen kalau mereka tidak melindungi
tanamannya dengan insektisida atau fungisida. Perlindungan
ini dilakukan tanpa memperhatikan ada atau tidaknya serangan
OPT. Kekhawatiran ini sebenarnya bersumber pada sikap
konsumen yang menuntut produk-produk hortikultura yang mulus
tanpa cacat. Dengan sikap seperti ini maka adanya sedikit
saja sudah menurun harga jual komoditas tersebut atau bahkan
mungkin komoditas tersebut tidak laku lagi. Sehingga peny-
emprotan yang dilakukan petani hortikultura ini lebih bersi-

fat sebagal "cosmetic spraying®”.

140




PENGENDALIAN OPT BERWAWASAN KESUMA

Sebenarnyé banyak cara yang dapat dilakukan dalam
pengendalian OPT, tidak hanya mengandalkan pada penggunaan
pestisida. Beberapa cara tersebut di antaranya adalah
pengeﬁdalian secara kultur teknis, pengendalian hayati,
penggunaan varietas tahan, dan pengendalian secara fisik
mekanik. Kesemua cara ini dapat dilakukan secara terpadu
dan direncanakan sejak awal musim tanam. Kalau ternyata,
berdasarkan hasil pemantauan, populasi OPT tersebut sudah
mencapai ambang yang merugikan baru dilakukan pengendalian
secara kimiawi dengan pestisida. Namun bagi permasalahan
gulma di pertanian pemzkaian cara-cara penyiangan dengan
tenaga manusia masih dianggap layak, sepanjang masih bersi-
fat efisien. Hal ini sering terjadi pada pertanian yang
pemilikan lahannya relatif sempit.

Konsep pengendalian OPT seperti ini dikenal sebagai
"Pengendalian Hama Terpadu"™ atau disingkat PHT. Konsep ini
adalah mengintegrasikan antara potensi cara pengendalian
yang dimiliki oleh petani dengan permasalahan OPT vang ada
di lapangan. PHT telah menjadi ketetapan pemerintah untuk
dilaksanakan dalamr pengendalian OPT sejak keluarnya Inpres
No. 3/1986 dan dikuatkan lagi dalam Undang-Undang Budidaya
Tanaman No. 12/1992. Sejak tahun 1988 sampai 1994, dikoor-
dinasi oleh Program Nasional PHT Bappenas, telah dididik
2.000 orang PHP (Pengamat Hama dan Penyakit), 6.800 orang

PPL, dan 200.000 corang petani untuk menjadi pemandu atau
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pelopor pelaksanaan PHT di lapangan.

Tujuan utama diterapkannya PHT ini adalah untuk menekan
penggunaan pestisida yang berlebihan agar keuntungan dan
produksi yang diperoleh petani meningkat (karena biaya pro-
duksi bisa lebih dihemat), mengurangi pencemaran lingkungan,
menekan timbulnya kasus-kasus resistensi dan resurjensi
hama, dan melindungi pekerja dan konsumen dari bahaya pesti-
sida. Penerapan PHT pada tanaman sayuran, vang dilakukan
dalam programr SLPHT (Sekolah Lapang Pengendalian Hama dan
Terpadu) di Jawa Barat, telah secara nyata menurunkan freku-
ensi aplikasi herbisida dari 30 kali per musim tanam menjadi

hanya 10-12 kali.
PENGGUNAAN PESTISIDA SECARA BIJAKSANA

Pestisida dapat diibaratkan sebagai pisau bermata dua,
disatu sisi dapat menjadi kawan yang membantu meredam ek-
splosi OPT, tetapi di sisi yang lain dapat menimbulkan
bencana bagi manusia kalau tidak benar menggunakannya.
Untuk itu perlu diperhatikan benar aturan-aturan yang diber-
ikan baik oleh pemerintah maupun perusahaan penghasil pesti=-
sida tersebut mengenai petunjuk keamanan penggunaan pestisi-
da. Akibat aplikasi yang dicemaskan oleh konsumen adalah
kontaminasi pestisida pada bahan pertanian dan lingkungan
vang terjadi. Untuk hal tersebut perlu dicarikan upaya
untuk menghilangkan atau mereduksi kontaminasi, baik berupa

residu pestisida pada bahan pertanian ataupun lingkungan.
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Di dalam aplikasi pestisida pada umumnya dapat digo-
longkan ﬁenjadi‘dua, yaitu aplikasi langsung ke bahan perta-
nian atau tidak langsung. Dengan demikian upaya yang lang-
sung menghindar dari tidak dikenakan pestisida terhadap
bahan pertanian adalah mustahil. Bahan pertanian sesungguh-
nya bukan target aplikasi pestisida, tetapi bahan pertanian
tersebut seoclah-olah menjadi sasaran perantara sebelunm
target utamanya, yaltu OPT, menerima pestsida ini. Pada
sasaran hama, penyakit atau OPT lainnya yang berukuran
mikro, kontak pestisida dengan bahan pertanian akan semakin
besar. Untuk pemakaian pestisida yang diarahkan kepada
gulma, barangkali konsekuensi kontak herbisida pada bahan
pertanian akan relatif lebih kecil. -

Untuk tujuan penggunaan pestsida yang lebih bijaksana
lagi pemikiran harus ditujukan kepada pemilihan pesﬁisida
yang tepat, yang dapat mengurangi pengaruh kentaminasi pada
bahan pertanian, misalnya dengan menggunakan dosis yang
kecil tetapi tidak mengurangi keefektivitasannya, mempunyai
LD 50 yang rendah, serta memperbaiki cara-cara aplikasinya
sehingga kemungkinan pemborosan pestisida dapat dikurangi.
pPada pemakaian herbisida terdapat pemakaian yang lewat tanah
dan diberikan pada saat tanaman pertanian belum tumbuh. Hal
ini akan membantu upaya untuk menghindari kontak herbisida
dengan bahan pertanian. Pelaksanaan pengendalian gulma di
pertanian tanaman pangan (tanaman setahun) dewasa ini diupa-
yakan dengan cara aplikasi herbisida pra-tumbuh, yang pada

umunya bersifat aplikasi lewat tanah. Memang diakui terdapat
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residu herbisida dalam tanah, tetapi dengan pemilihan jenis

herbisida yang benar dapat dicari herbisida yang mempunyai

residu dalam tanah yang berkisar beberapa minggu saja dan

setelah itu terurai. Disamping itu cara-cara yang inkonven-

sional seperi pemakaian secara pra-tanam dapat pula difikir-

kan.

Berikut ini diberikan beberapa pedoman yang dapat

meminimalkan bahaya pestisida bagi manusia dan lingkungan :

Gunakanlah péstisida hanya apabila keadaan memang benar-
benar'memerlukan.

Sebelum memulai bekerja menggunakan pestisida, harus
lebih dahulu makan dan minum secukupnya.

Bacalah label pestisida dengan teliti dan ikutilah semua
petunijuk yang bertulis pada label tersebut.

Anak-anak, wanita hamil, dan orang-orang yang kKesehatan-

_nya kurang baik, tidak diperbolehkan bekerja atau dipe-

kerjakan untuk menggunakan pestisida.

Pekerja yang bekerja dengan pestisida harus menggunakan
pakaian pelindung khusus yang berlengan dan berkaki
panjang. Sarung tangah sudah mulai dipakai pada waktu
mengencerkan pestisida yang masih pekat. Sedapat mung-
kin pakailah sepatu boot, topi dan pelindung muka (kaca
mata, penutup hidung dan mulut) pada waktu melakukan
penyemprotan. |

Pada waktu bekerja dengan pestisida, jangan makan, minum

atau merokok.
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Pada waktu bekerja dengan pestisida, usahakan tidak
bekerja seorang diri.

Perhatikan batas waktu yang aman antara penyemprotan
terakhir dengan waktu panen (baca pada label pestisida
yang beréangkutan).

Apabila pada waktu bekerja, pestisida mengenai pakaian,
kulit, mata atau bagian tubuh yang lain, bersihkanlah
segera. Cucilah kulit yang terkena dengan air dan bahan
pembersih (sabun atau deterjen). Apabila pestisida
mengenai mata, cucilah mata yang terkena air bersih
selama 15 menit. Jika dirasakan penglihatnnya belum
pulih kembali segera hubuhgi petugas kesehatan terdekat.
Jika tiba-tiba merasa kurang enak badan pada waktu
bekerja dengan pestisida, berhentilah bekerja dan baca
petunjuk dalam label tentang pertolongan pertama dan
segera hubungi dokter dengan memberitahukan jenis pesti-
sida yang digunakan.

Setelah selesai bekerja dengan pestisida, segera mandi

dan bersihkan seluruh tubuh dengan menggunakan sabun.
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PEMBANGUNAN PERTANIAN YANG BERWAWASAN KESUMA
‘ KERJASAMA IPB - DEPKES

Apa Yang Dimaksud Dengap Pembangunan Pertanian Berwawasan KESUMA (PPBK)?

Pembangunan Pertapian seperti tercantum dalam GBHN 1393 diarahkan
antara lain untuk meningkatkan pendapatan dan taraf hidup petani dan
nelayan, melalui pertaniean yang maju, efisien dan tangguh, sehingga
makin mampu menciptakan dan menganekaragamkan hasil, meningkatkan mutu
dan derajat pengolahan produksi dengan memperhatikan pola tata ruang dan
upaya pelestarian lingkungan hidup.

Untuk melaksanakan pertanian yang maju, efisien dan tangguh diper-
lukan sumberdaya manusia yang memiliki derajat kesehatan yang prima dan
teknologi pertanian yang tepatguna yang diterapkan dalam sistem perta-
nian yang menyeluruh.

Sumberdaya manusia yang memiliki tingkat kesehatan yang prima
dapat diperoleh melalul upaya pemiliharaan dan peningkatan kesehatan
yaitu pennyediaan'pangan yang sehat dan bergizl, peningkatan lingkungan
hidup yvang sehat dan nyaman serta kehidupan sosial yang harmonis.

KESUMAR atsuy Kesehatan Untuk Semua adalah tujuan pembangunan kese-
hatan sedunia pada tahun 2000, berupa suatu Kondisi dimana setiap insan
mampu meraih hidup sehat, sehingga dapat hidup produktif di bidang
sosial maupun ekonomi. Tujuan ini serupa dengan tujuan pembangunan
kesehatan di Indonesia, yakni tercapainya kemampuan hidup sehat setiap
penduduk agar mampu mewujudkan derajat kesehatan masyarakat yang opti-
mal, sebagai salah satu unsur kesejahteraan umum dalam Tujuan Nasional.

Hal-hal yang terkandung dalam pengertian KESUMA mencakup:

~ terpenuhinya hak getliap orang untuk hidup sehat, mengingat kesehatan
merupakan salah satu kebutuhan dasar manusia agar dapat hidup wajar,
produktif, bermartabat dan berbahagia.

- terwujudnya keadilan sosial di bidang kesehatan; mengingat dalam

kenyataannya masih terdapat kesenjangan antara yang mampu dan yang

tidak mampu dalam mempercleh hidup sehat.

pemerataan kesehatan sebagai unsur kesejahteraan masyarakat.

kemandirian/keswadayaan masyarakat untuk memelihara kesehatan

- pentingnya upaya promotif dan preventif

hanya dapat tercapal dengan upaya kesehatan oleh semua

- menuntut Kkerjasams, kontribusi dan partisipasi semua pihak, baik
sektor kesehatap, sektor non kesehatan maupun masyarakat.

-~ strategi global yang disepakati untuk mencapai KESUMA adalah PHC
{Primary Health Carej.

Di Indonesis, strategi PHC dikenal sebagai pendekatan kesisteman

dalam SKN dengan bentuk operasional berupa pendekatan PKMD (Pembangunan
Kesehatan Masyarakat Desa).
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strategi in} mencakup : perlussan upaya kesehatan dasar, penera-
pan teknologi tepatguns, prioritas pada prevensi dan promosi, peningka-
tan peranserts masyarakat yang berszaskan kemandirian dan keswadayaan
dan kerjasama lintas sektoral.

Dengan demikian, Pembangunan Pertanian Berwawasan KESUMA adalah
pembangunan pertanian yang tidak menghasilkan dampak negatif pada kese-
hatan masyarakat dan lingkungannya bahkan dapat meningkatkan derajat
kesehatan penduduk; sehingga dapat menjamin terlaksananya keadilan
sosial dalam bentuk kehidupan masysrakat Indonesia.

Mengapa Diperlukan Pembangunap Pertanian Yang Berwawasan
KESUHMA

Dalam pembangunan peftanian dijumpai berbagal kendala baik dari
aspek sumberdaya manusia,. alam maupun teknologl yang dapat menghambat
tercapainya tujuan pembangunan pertanian.

A. Kendala sumberdaya manusia, seperti i
1. tingkat pendlidikan petani yang umumnya rendah
2. kondisi kesehatan yang kurang baik,
3. produktivitas kerjs yang rendah,

B. Kendala sumber daya alam dan lingkungan seperti:
1. keterssediaan alr yang rendah,
2. kualitas air yvang semakin menurun,
3. kesuburan tanah yang semakin buruk.

C. Kendala penerapan teknologi, seperti:
1. Praktek dalam proges produksi yang merugikan kesehatan baik lang-
sung maupun tidak langsung antara lain: i
2. penggunaan pestisida untuk membasmi hama penyakit pada tana-
man;
b. penggunaan hormon pertumbuhen dan . antibiotika pada ternak dan
ikan; .
c. penggunaap bahan kimia untuk penangkapan ikan;
d. pembuangan limbah ternak yang tidak tepat;
e. penebangan hutan yang kurang bijaksana yang secara tidak
langsung dapst membahayakan kesehatan, antara lain;
1} perubahan ekologi yang menguntungkan bagi penyebaran
penyakit, seperti malaria; :
2} eros! yang menyebabkan tingkat kesuburan tanah dan perse-
diaan air tanah berkurang;

2. Praktek dalam penanganan pasca panen, antara lain:
a. penggunaap pestipida, antibiotika dan bahan pengawet serta

dengan tambahan makanan terlarang pada hasil tanaman, ternak
dan ikan;

b. penggupaan bahap kemasan yang membahayakan bagi kesehatan;
C. pengasapan;
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3. Pembangunan/Pengadaan sarana dan prasarana pertanian, seperti :

a. wandang ternak yang tidak memenuhi syarat kesehatan (sanita-
si, letakj): .
b. pembangunan waduX yang kurang tepat dapatl menimbulkan penya-
kit malaria, filaria dan schistosomia;
c. kolam ikan air tenang yang tidak terpelihara;
d. prasarana pembuatan kompos yang kurang bailk, dapat menjadi

sarang nyamuk, kecoa, lalat dan polus: udara (bau busuk) ;
Dar: uraian mengenai kendala-kendala tersebut, maka dalam melaksa-
nakan pembangunan pertanian perlu memperhatikan dampak dari seluruh
kegiatan pertanian terhadap hal-hal yang merugikan kesehatan.

Hubungan antara pembangunan pertanian dengan kesehatan dapat
digambarkan melalui bagan berikut :
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i

Keterangan
----- ~~~> Cakupan

zzzEm==xD> Dampak

Dari bagan di atas dapat dijelaskan bahwa pertanian sebagai suatu
sistem yang untuh terdiri dari aspek lingkungan (alam, manusia dan
sosial}), sarana dan prasarana, proses produksi dan produk (hasil perta-
nian}) dapat berdampak (positif maupun negatif)} pada kesehatan.

Hemperhatikan dampak terhadap kesehatan pada setiap aspek pertani-
an merupakan dukungan yang kuat untuk tercapainya tujuan pembangunan
pertanian, artinya pembangunan pertanian berwawasan Kesuma sangat diper-
lukan, mengingat pula : v
a. Sektor pertanian merupakan mata pencaharian sebagian besar penduduk.
b. Hasil pertanian dinikmati oleh semua penduduk.

Produk  (ganja, tembakau, ternak, sakit, hasil perikanan tercemar,
dsb) dan proses pertanian  (penggunaan pestisida, d!l) dapat ber-
pengaruh positif dan negatif terhadap kesehatan masyarakat.
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d. Upava kesehatan dapat meningkatkan kuantitas dan kualitas hasil
pertanian dan melindungi tenaga kerja di sektor pertanian yang
merupakan produsen dan sekaligus konsumen dari hasil pertanian.

Kapan, Dimana Dan Siapa Yang Terlibat Dalam Pembangunan
Pertanian Yang Berwawasan Kesehatan

Unsur-unsur dan sektor pertanian yang perlu terlibat dalam Pemban-
gunan Pertanian Berwawasan Kesehatan adalah segenap aparat dari perenca-
na sampal pelaksana di tingkat pusat maupun daerah dan penerapannya
dikaitkan dengan pelaksanaan program yang telah ada.

IPB, sebagai institusi pendidikan tinggi yang menghasilkan lulusan
yang memiliki kemampuan intelektual, yang dapat mengqnalisa masalah-
masalah di sekitarnya dan mengabdikan diri pada masyarakat di bidang
pertanian, berkewajiban untuk berperanserta dalam pembangunan pertanian
yang berwawasan kesehatan.

Secara garis besar, mereka yang berhubungan dengan lingkungan
pertanian dalam arti luas, terlibat penuh dalam Pembangunan Pertanian
vang Berawawasan KESUMA, yakni: ’

a. Tenaga kerja di sektor pertanian

b. Para Pendidik dan Penelitig

¢. Perencana dan penentu kebijakan pembangunan pertanian

d. Para mahasiswa pertanian sebagai calon pemimpin/administrator/
teknokrat di bidang pertanian

Tentu saja, keterlibatan itu baru efektif bila didukung oleh
jaringan komunikasi pembangunan dengan sektor kesehatan dan sektor
terkait lainnys serta dengan pemerintah daerah dan pamong/tokoh masyara-
kat maupun lembagas swadays masyarakat setempat.

Bagaimana Menerapkan Pembangunan Pertanian Yang Berwawasan
KESUHA ’

Untuk menerapkan pembangunan pertanian yang berwawasan KESUMA,
perlu dilakukan pendekatan J-A, yang meliputi langkah-langkah Assesment,
Analysis dan Actions {lihat lampiran).

Dalam garis besarnya, 3-h terdiri atas:

a. Assesment:
Dalam langkah ini, dilakukan identifikasi pengaruh positif maupun
negatif terhadap kesehatan dari setiap produk, proses maupun pra-

sarana dan upaya. pertanian. Assesment ini dapat dilakukan dengan
metode Surval Mawas Diri (SMD)

b. Analysis:

Dari setiap masalah yang berupa pengaruh negatif upaya pertanian
terhadap kesehatan, dilakukan uraian proses terjadinya masalah.
Dari wuraian ini, kemudian dapat ditemukan kemungkinan penyebabnya
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senirgga capat  Kemudian ditetapkan upaya-upaya alternatif untuk
pemecshan masalah tersebut. Kemudian, untux sc:tiap alternatif,
d:k3ii mana alternatif yang paling efekuif dan efisien sebagai
oiliran untuk langkah penanggulangan yang akan dilaksanakan secara
son<riz. Analisis ini dapat dilaxsanakan melalui Musyawarah Masya-
rakat Desa (MHD). :

S ATLIORE:
dusuicanlah  ilangkeh penanggulangan yang berassal dari 3lternar it
pemesishan mssalah yang terpilih. Langkah penangjulangan tersesut
dapat berupa: penyebaran informasi kepada masyarakéet akan bahaya :arn
risiLko kesehatan dari upaya pertanian termaksud; penggerakan swadaya
masyarakat wuntuk tindakan penanggulangan dan untuk pelaksansan
xegiatan pertanian yang bebas risiko kesehatan; serta pengembangan
dan pelestarian kegiatan masyarakat dalam membang:n pertanian yang

parwvewasan kesehatan/KESUMA. Acrtion ini dapat disz2lenggarakan
retalui pelatihan kader, pelaksanaan kegiatan oleh kader dan pembi-
na .

Peran Mahasiswa Pertanian Dalam Pembangunan Pertanian yang
Berwawasan KESUMA

Mahasiswa perguruan Tinggi bidang pertanian (ssperti di IPB dan
.nst.iztut pertanian lainnya), mempunyai peran strategis dalam pembanguran
pervanian yang berwawasan KESUMA. Peran itu didukung >leh potensi para
mahasiswa oebagal tenaga ahli/teknokrat dan pimpinain serta penentu
pergelolaan pertanian di masa depan.

Dalam garis besarnya, peran itu berlandaskan padas tridharma pergu-
ruan tvinggl yang mencakup pendidikan (transfer teknolagli), riset (pen-
gembangan teknologi) dan pengabdian masyarakat; dengan penjabaran seba-
gal berikut:

@. Penuntut ilmu dan teknologi pertanian yang bebas r.siko kesehatan.
Jengan memilih peminatan, mempelajari dan mendalami teknologi perta-
rian vang bebas risiko kesehatan, para mahasi.swa axan mengembangkan
diri sebagai tenaga pertanian yang tangguh dan et.:, karena selsalu
mempartimbangkan agar peningkatan produksi pertanian dan pendapstan
petani tidak justru menghambat kesejahteraan akiba: ketidakpedulian
terhadar efek hkesehatan yang ditimbulkan upaya pertanian.

k. Pengumbangan teknologi tepatguna pertanian yang bebas risiko keseha-
tan. Seringkali karena kecanggihan teknologi, terjadi keterbatasan.
penerapannya secara luas di lapangan. Untuk itu, perlu dikembangkan
teknulogi tepatguna, yakni teknologli yang efektif, namun saranarya
tersodia dan mudah dilaksanakan masyarakat setempat, sehingga dapat
menghasilkan dampak yang berarti. Sesungguhnya amat luas area
penelitian di bidang ini yang seyogianya menjadi tantangan bagi para
mahasiswa dan generasi muda cendekiawan pertanian.

s, Pengandian masyarakat di bidang pertanian. Melalu: keglatan serupa
Lakt. sosial dan KKN, para mahasiswa dapat mener.pkan pembanguran




purtanian yang berwawasan KESUMA. Hal ini dapat dilasukan denjan
mencérapkan J-A dalam skala sesuai dengan lingkup Zakti sosial atau
KKN tersebut. Dengan mengidentifikasi pengarun negatif maupun
pog.tif darl setiap upaya pertanian terhadap keselatan (assesment);
semudian dapat direncakanan (analysis) langkal.-langkah bersama
masyaraxat setempat untuk meningkatkan upaya pertinian yang berpen-
garuh positif atau mengurangi/mencegah terjadiny. upaya pertanian
yang memberikan efek negatif terhadap kesehatan. sSelanjutnya renca-
na yang telah tersusun bersams masyarakat dengan nengarahkan kepada
kegiatan swadaya/yang bersumberdaya masyarakat sendiri, dapat ke-
mudian dilaksanaken secers nyats (sctions).

Penting sekali, diperhatikan zspek kesinambungan dan kemandirian
kagiatan, dengan melibatkan kelembagaan dan jaringan pendukung dengan
szktor pertanian (PPL, kontak tani, dll}j, sektor kesehatan (Posyandu,
Pos Obat Desa, Pondok Bersalin Desa, Dana Sehat, Puskesmas, Bldan Desa,
dll), pimpinan wilayzh, pamong, tokoh masyarakat dan LSHM setempat.
Dalam bekerje dengan masyarakat, kemampuan yang haras dimiliki para
mahasiswa adalah identifikasi potensi masyarakat, fasi itas dan motivasy
masyarakat. '

Kegiatan Mahasiswa XKKN Dalam Pembangunan Pertanian yang Ber-
wawasan KESUMA -

1. Mengumpulkan permasalahan dan hal-hal yang menguntungkan yang terda-
pat di lokasi KKN bersama-sama masyarakat yang berkaitan dengan:

a. Pemanfaatan iahan pekarangan
Contohnya: warung hidup, apotik hidup, kolam ikan, memelihara
ternak dalam lahan pekarangan keluarga maupun yang dikelola
cdalam tanah deésa atau PKX. ' -

b, Kegiatan terpadu Pertanian Koperasi dan Keluarga Berencana (Pres-
tasi Kencana}.

c. Usaha Perbalkan Gizi Keluarga (UPGK) dalam kegjiatan di luar
hari “H™ Posyandu (Mengindentifikasi pemberian makanar tambahan
untuk penyuluhan maupun pemullihan). Masalah gizi pada masyara-
kat umumnys terutama masalah gizi buruk {kasus bawah garis-
merah/GBM) .

d. Aspek-aspek pertanian yang merugikan kesehatan.

€. Persepsi, sikap dan penerapan Pengendalian Hama Terpadu (PHT} oleh
petani.

f. Persepsi, sikap dan penerapan pelestarian lingkungan (penananan
se¢juta pohon/penghijauan)

Menganalisis permasalahan yang ada di lokasi KKK untuk dicarikan
alternatif pemecahan masalah yang dapat dilaksanakan bersama-sama
masyarakat dan instansi terkait sesual prioritas masalah.

Upaya pemecahan masalah tersebut dapat dikaitkan dengan program
pemerintah yang ada di tingkat desa dan kecamatan yang secara lang-
sung mauvpun tlidak terkait dengan peningkatan gizi masyarakat pede-
"saan. Para mahasiswa dapat memanfaatkan forum Musyawarah Masyarakat
Desa (MMD).
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valahsanakan vupaya pemecahan masalah baik dalam bentuk kegiatan
penyuwluhan maupun keglatan praktek langsung bersam: masyarakat atau
instansi terkait atau blisa juga sebagai kegiatan KKI sendiri.

Penwvtup

Demikian uraian mengenai Pembangunan Pertanian yan3y Berwawasan
KESUMA. Dalam garis besarnya, uraian ini mengeten¢ahkan pentingnya
~awasan KESUMA bagi tenaga yang akar menjadi pemimp.n masa depan di
bidang partanian, agar dapat semakin dipercepat perwujulan kesejahteraan
maesyarakit yang tidak dihambat oleh efek samping negatif rpembangunan
pertanian terhadap kesehatan penduduk.

Dinarapkan para mahasiswa yang ber KKN dapat mengembangkan masukan
iri pads pelaksanzan baktl masyarakat nanti. Apa yanj) sedikit-sedikit
disumbangkan oleh perorangan, &akan menjadi bukit yang menonjol bila
digabungkan, apalagi dengan arah dan sasaran yang sama.

Selamat membawa KESUMA kemana-mana, demi tercapainya peningkatan
kesenatan, produktivitas, kebahagiaan dan kesejahtersan petani serta
masyaraxat seluruhnya.

Selamat Laer-KKN.
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Lampiran : Contoh Penerapan Pendekatan J A.

Survaei Mewas Diri (8MD)

Surval Mawas Diri (SMD) adalah kegiatan penger:lan, pengumpulan
darn pengkajian masalah kesehatan oleh sekelompok masyarakat satempat di
bawah bimbingan petugas Puskesmas.

Tuluan Servai Mawag Diri

a. Hayarakat mengenal, mengumpulkan dan mengkaji maszlah kesehatannya
sendiri.

b. HMasyarakat mengumpulkan dan mengkaji petani setempat (dana, satuan,
tenaga dan kelembagaan)} diperkirakan dapat digunakan untuk mengatssi

magalah.
¢. Timbul minat dan kesadaran masyarakat untuk mengatasi masalah kese-
hatan tersebut dengan memanfaatkan petani setempit. Survai Mawas

Dirl dilaksanakan di desa terpilih dengan memilih lokasi tertentu,
yang dapat mewakili menggambarkan keadaan desa terssbut secara umum.

Waktu pelaksanazan surval mawas diri disesuaikan dengan hasil
resepakatan bersama :

Cara pelaksanaan survai mawas diri acdalah sebaga. ber:ikut :

a. Kelompok yang ditugaskan untuk melaksanakan su:val mawas disi,
dengan bimbingan petugas Puskesmas membuat paers.apan pelaksanaarn
yang meliputi :

- Penentuan sumber informasi, baik mengenai jumlah kepala Kelurga
ataupun lokasinys. .

- Penentuan jenis informasi kesehatan yang akan dikumpulkan dalam
radgka mengenal masalah kesehatan dan petani setempat.

- Penentuan cara memperoleh informasi kesehatan. Misalnya apakah
akan mempergunakan cara pengamatan, wawancara, diskusi kelompok
dengan menggunakan poster “Hasalah dan Potensi’', dan lain-la:n.
Cara mempercleh informasi dapat dilskukan dengan kunjungan dari
rumah ke rumah atau melalui pertemuan kelompok sasaran.

- Pembuatan instrumen/alat untuk memperoleh infurmasi kesehatan.
Misalnya dengan menyusun daftar pertanyaan (kuesioner), yang akan
dipergunakan dalam wawancara atau membuat daftar hal-hal yang akan
dipergunakan dalam pengamatan.

b. Xelompok pelaksana surval mawas diri dengan bimbiigan petugas Pus-
kesman mengumpulkan informasi kesehatan sesual de2ngan yang telah
direncanakan pada butir a.

¢. Informasi kesehatan yang telah dikumpulkan diclah dengan bimbingan
petugas Puskesmas sehingga dapat dipercleh rumusan permasalahan
kesehatan dan prioritas masalah kesehatan di wilayahnya.




Musyawarah Masyarakszt Desa (MMD)

Musyawarah Hasyarakat Desa (HMD) adalah pertem.uan seluruh warga
desa untuk membahas hasil survai mawas diri dan merencanakan penanggu-
langan masalah kesehatan yang diperoleh dari hasil survai mawas dir:
dengan bermusyaswarah, sehingga menjadi keputusan bersana.

Tuijvan Musyawarah Mazsyarakat Desa :

a. Masyaraksat mengenal masalah kesehatan yang dihadapi di wilayahnva.

b, Hasyarakav -mengenal potensi/sumberd;ya setempat.

c. HMasyarzkat bersepakat wuntuk bersama-sama meratggulangi masalah
kegehatannys dengan petani setempat.

d., HMasyarakat menyusun rencana kerja untuk menanggulanjii masazlah kese-
hatannya.

Musyawarah masyarakat desa sebaiknya oleh seluruh warga desa,
petugas ?Pusksesmas dan sektor lain tingkat Kecamatan yang berkaitan
‘{(Bangdes. BKKBN, Pertanian, Agama, PXK, dllj.

Musyawarah masyarakat desa dilaksanakan di balsi desa dan dise-
lenggarakan sebaiknya segera setelah pelaksanaan surva. mawas diri.

Cara pelaksanaan :
a. Pembukaan dipimpin oleh Kepala Desa

b. Pengenalan masalah kesehatan oleh masyarakat sendiri melalui curah
pendapat dengan mempergunakan alat peraga, sepert. : poster lipat,
ser: poster terbuka (pazket penyuluhan gizi) dan lein-lain, dipimpin
oleh petugas kesehatan.

c. Penyajian hasil surval mawas diri oleh kelompok peliksanaan survai.

d. Perumusan dan penentuan prioritas masalah kesehatan atas dasar
paengenalan masalah kesehatan (butir b) dan hasil survai mawas diri
{butir cj, dilanjutkan dengan rekomendasi tehnis iar: petugas Pus-
kesmasa.

e. Penyusuran rencana penanggulangan berupa penegasan xesehatan, dip;m-
pin oleh kepala desa.

7. Penyimpulan hasil musyawarah berupa penegasan kemball tentang renca-
na pananggulangan yang disepakati dan penutup.

Pelatihan Kader

Pelatihan Kader merupakan keglatan dalam rangka wempers.apran
kader agar mau dan mampu berperan serta dalam mengowbangkan program
kesehatan di desanya. Pengetahuan dan ketrampilan yanc diperliukan kader
harus disesuaikan dengan tugas mereka dalam rangka mencembangkan program
kesaehatar di desanya tersebut. Sedang tugas kader erlu disesuaikan
pula dengan permasalahan yang telah disepakati untuk dizanggulangl dalam
Musvawarah Masyarakat Desa (MMD)}.

‘Peran Kader adalah sebagai berikut
Melaksanakan keglatan pelayanan kesehatan bersama masyarakat dalam
rangks meningkatkan kasehatan masyarakat.

.
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Dalam proses pelatihan dipergunakan metode par:isipatif, sesuai
dangan pendidiken orang dewasa dan sesual dengan tuiasan belajar yang
diharapkan, seperti 3 ‘

- curah hujan;

- diskusl kelompok;

- studi kasus/pemecahan masalah, latihan di kelas;

- bermaln perananjfrole playing, simulasi, permainan;
- praktek lapang.

; Penggunaan alat peraga pelatihan disesuaikan da@ngan tujuan dan
sasaran palatihan serta keadaan setempat, seperti penggunaan alat peraga
sebagal berikut :

- kartu  jodoh;
- saeri pester;
- permainan monopoll gizl, dan lain-laip {paket penyuluhan g.zi).

Dalam ' penyelenggaraan pelatihan kader dapat dipergunakan buku
regangan yang sudah ada, atau mengembangkan sendiri denjyan memperhatikan
kendisl setempat, dengan merujuk kepada antara lain pada buku-buku
sebagal berikut :

- Bekalku Membangun Desa;

- . Imunisasi Petunjuk untuk Latihan Kader dalam rangka gelaksanaan
kegiatan di Posyandu;

- Buku Pegangan kader UPGK;

- Pedoman Kegiatan Kader di Posyandu;

- Buku dan bahan lainnya yang berkaitan

Penyelenggaraan pelatihan perlu dievaluasi. Tujuan evaluasi
adalah untuk menilal keberhasilan proses belajar mengajar, kelemahan dan
keunggulan pelatihan serta dampaknya terhadap penampilan kerja. Hal-hal
vanyg dievaluasi meliputi :

. proses belajar mengajar;
penyelenggarsan pelatihan’
penerapan hasil pelatihan di masyarakat setelah 6 - .2 bulan.

LE S S 1]

Evailuasi terutama ditekankan pada butir a dan ¢. Ingtrumen yang
dapat dipergunakan adalah :

- Untux butir a diperlukan kuesioner test awal dan test a<hir, unt:k
membandingkan hasil proses belajar mengajar intruxeional yang telah

digariskan.

- Untuk outir ¢ evaluasi dilakukan dengan pengamatan, penampilan kerja
ii lapangan, wawancara serta laporan para atasan pes:rta <didik.

Pelaksanaan Upaya Kesehatan Oleh Masyarakat
Sesuai dengan hasil rencana kerja yang disusun dalam musyawarah

1asyaraket desa, kader melaksanakan kegliatannya bersama masyaraxkat.
Tujuan pelaksansan upaya kesehatan
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a. Heningkatkan kesehatan bayi, anak talita dan ibu.
. kgar masysrakat dapat mengémbangkan kegiatan kesehotan dan kegiatuan
penunjang lainnye sesual dengan kebutuhan dan kemampuannya.

Reglatan yang dilakukan meliputy
3. Pelayanan di Posyandu:
- Kesahatan Ibu den Anak)
- Keluarga Berencans;
-~ Glei; :
- Pencegahan/penanggulangan penyakit mencret ({(diare):
- Pemberian motivasi untuk imunisasi; '
- Pengobatan sederhana;
- Pencatatanyg
- Penyuluban;
- Rujukan.

5. Kegiatan di luar jadwal Posyandu :

~ Penyuluhan dan kunjungan rumah pada keluarga bdirian ss2belum hari
pelaksanaan Posyandu;

- Penanggulangan penyakit diare;

- Penanggulangan penyakit malaria, TBC, kusta;

- Pengobatan sederhana; .

- Rulukan.
Disamping kegliatan ini perlu dilaksanakan persiapan menjelang har:
buka Posyandu, agar pelaksanaannya berjalan baik Jan xader menge-
tahul tugasnya.

. Mengusahakan lingkungan yang bersih dan sehat :
- Pembangunan sarana air minum;
- Pembangunan saran jamban;
- Pemnbangunan sarana pembuangan air limbah;
- Penanggulangan pencemaran air minum;
- Pemberantasan sarang ayamuk;
- Penyediaan tempat pembuangan sampah.

Pembinaan
Bila kegiatan dalam bidang kesehatan sudah berjialan maka secara

.erkala dapat dilaksanakan telaah mawas diri oleh tokoh masyarakat
versama Rader.

Kegiatan pembinaan tersebut dilakukan dengan menge:j. mariungsinya
~epemimpinan, berfungsinya pengorganisasian dan telaal wmawas cilri in:,
Lapat ditamukan kelemahan dan kekuatan upaya masyarakit tersebut, se-
i ingga dapat dilakukan peningkatan kegiatan-kegiatannwva, Pembinaen
cerupakan langkah untuk memelihara kelancaran dan kelest:irian hegiatan.

Tujuan pembinaan adalah :
a. Terpeliharanya kelancaran pelaksanaan oleh masyarakat.
o Meningkatkan hasil kegiatan cleh masyarakat.
¢. Dikenalnysa masalah oleh masyarakat sendiri.
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Tempat, waktu dan kesempatan untuk melaksanakan :egaitan pembinaan

‘dapat disesualkan dengan kebutuhan dan keadaan setempa .

Cara Pembinaan, meliputi :

Petugas tingkat kecamatan melakukan.bimbingan berkila untuk memkbanas
kemajuan pelaksanaan upaya program di Puskesman.

Petugas tingkat kecamatan melakukan bimbingan dan sunjungan pengama-
tan ke dess. Untuk mengetahui pelaksanaan kegistan, masalah dan
upayea pomecehannys.

Petugss kecamatan secars berkala menghadliri rapat-rapat para kader

.dese, malakukan motivael guna meningkatkan kegiatan precgrarm-program

katerpaduan KE Kesehatan.

Pencatatan dan pelaporan dilakukan para petugss Puskeusmas bersama
kader.

Dilakukan pertemuan berkala antara petugas kecamatan tan
masyarakat/kader untuk menilai bersama hasil kegliatan.

Penamsahan pengetahuan bagi kader dengan widyswisata, pelatinan
panyegar dan lain-lain.




Penjabarun 3 A (Assessment, Analysis dun Action) sehagai berikut :
&, Assesment

Puda prinsipnys merupakan kegiatan mengidentifikasi pengaruh positif maupun aepatif terhadup kese-
hatan duri sctiap produk, proses yang terjadi, prusarunsa, upaya pertunian, penguaruh lingkungun perta-
nian terhadap keschatan masyarakat, serta konsumsi hasil pertanian pengaruhnya terhadap keschatan,
Yang melakukan assessment alau telaah mawus diri (TMD) ini seyopyanya tidak hanya oleh mzhasiswa,
hendaknya jugs melibat-aktifkan masyarakat, kader keschatun, pamang desz, serta PPL dan Puskesmas
sehagui pembina setdah muhasiswa selesai KKN.

Tujuan kegiatan ini entars lain mengenatkan secara dini kepada musyarakat kaitan antara upaya-upadi
pertaniun dan kesehatan, dan sekalipus menimbulkan minat dan kesaduran masyarakat untuk mengatasi
masnlzh kesehatan yang diakibatkan oleh upaya pertanian mulai dari penggunaan prasarana, proses
yang lerjadi, produk yang dihuasilkan, koasumsi hasil pertunian dan pengurub lingkungan terhadap
kesehatan musyarukal,

Infonnasi tentang musalah kesehatan keitannyas dengan kegistan pertaniun daput diperoleh dari kepula
keluarge. Wuktu pelaksannon disesuaikan dengan hasil kesepakatan bersama.

Secara ringkas caru pelaksanaan TMD sebugui berikut ¢ Kelompok yang dituguskan manbual peniupun
peluksanaun antary lein meliputi ; penentuan sumber infonnusi, penentuan jenis informasi upeyva perta-
nian dun kesehaten yang akan dikwnpulkan dulam rangka mengenal musuluh kesehatun yung diukibat-
kun elel: upays pertunion, serts menentukun cars memperoleh infurmasi misulnyu dengun penpamatan,
wuwancars, diskusi kelompok, kunjungan rumah dsh,

hembuat instrumenfulat untuk mempervleh informasi misaslays dengun menyusun duflar pertanysan,
utau membuat daftur hal-hal yang skan dipergunukan dalam pengamatan,

Melaksanakan THD sesual.dengan lokasi, waktu dan metode yang teluh disepukati kelompok. Informnasi
duput diperoleh juga dalam momentum pelbagal pertenuan desa atau dusun yung menang setinp
desa menjudwalkannya.,

b. Analysis

Dari temuan masalah yang berupa penguruh negatif upaya pertanian terhadup kesehatun mulai duri
prasaruani, proses, produk, konsumsi dun lingkungun dilakukan ursian proses terjadinys masalah, Puda
tahap ini juga dianulisis kasus per kasus dan potensi masalah pertanian yang menyebabkuan masalah
kesehutan, Dari ursian ini diharapkuan berhasil dirwnuskan rumusan masaluh dan kemungkinan penye-
babnys. Rumusan masalah dikaji lagi mana yang prioritas dupat ditangpulungi sesuai dengun sumber

- daya yung ada. Selanjulnys kembungkun upays-upaya alternutil untuk pemecahan masalah tersebut,
Kemwudion, bundingkun baik buruknya tiap alternatif, dikaji mana alternatif yang paling efektil
dan efisien sebagai pilihan untuk langkash penunggulangan yang akan diluksanakan secara kongkrit
dengun partisipasi aktif masyarakat setempat.

c. Actions

Bilu suut analysis diperfukan kejelian untuk membuat terobosan pesangrulangan masalih, naka pada
peluksunaun rencana di sumping diperfukan wmencari kiat jugs barus ditumbuab dengun mencrupkan
pendekatun kemusyarukatan dan hubungan antur munusia yang baik apar dupat ditumbubkun rusa
memiliki masyurakat techadap progrem sehinggu kelestariunnys dupnt terjomin, Oleh kurena itu,
mewujudkan lungksh penanggulangun masulub perlu melukukan hubungun antar manusiv yung lunes,
apar kerja suma lintas disiplin dupat berjalun mulus dun memperoleh dukungan politis yung memadai
dari pelbagai pihak dan pimpinaa wilayah khususnya. Langkuh penanggulungan tersebut daput berupa :
penyebarun informasi kepada masyarukat akan buahaya duan resiko kesehutun duri upaye pertanian
termaksud, penggerakan swadaya masyarukat untuk tindukan penanggulungan dan untuk pelaksanaan
kegiatun pertunian yang bebus resiko keschatan, serta pengembangan dan pelestarian kegiatun muanyara-
kot dalum membungun pertaniun yung berwawasun kesehatun/Kesunua, Setiup Lingkab yuny dilalu
henduknys mahasiswa menggjak jajaran pertanian dun kesehutan setemput agur mereka mengetahui apa
yung suduh dilakukan selama KKN, karena selanjulnya mereka yang akuan membina masyacakat,




Kelembagaun Kesehatan Masyurukat

Di tingkal kecumatan saruna kesehatan yang tersedin ndulah Puskesmus {Pusat Kesehatan Muasyurakat)
yang dipimipin oleh seorsng dokter. Puskesmus merupukan lanbuga keschutan pesserintab yung berfungsi
sebugai pusal kegiatan kesehatan masyarukat, dan sebagai pombinu dan pengaubang perun serta musyara-
kat dalam upayn keschatan, Mengingat desa yang dicukup datum wilayah Puskesinas cukup banyak, maka
setiap 2-3 desa didirikan pula Puskesmas Pembantu yang berfungsi sebagai perpanjangan tangan kegiatan
Puskesmus yusg ada di tingkat kecamatan. Telah banyak pula saruna kesehuatun swasta seperti Balui
Pengobatan, Rumah Bersalia, dsb. ,

Sclunjutnya di Ungkat desa kegiatan upays kesehatan dikoordinasikan oleh Seksi VI[ LKAMD (Sie Kese-
hutan). Cukup banyak upays kesehatan yang berswnberdaya masyarakat (UKBM) satara luin Posyandu,
Pas Obat Desu (POD), Pundok Bersalin Dese {Polindes), Kelompok Peminat Kesehatan Ibu dan Anak (KP-
KIA), Pos Upuys Kesehatan Kerja (Pos-UKK), Tamaa Obat Keluarge (TOGA), Danu Sehut, dsh. Sebagai
pengelola kegintun upays kesehatan di tingkat desa dan dusun dipercayskan kepada kader keschatan dan
tenaga-tenags potensial lalnnya, Sedangkan Bidan yeng ditempatkan di desa-desa (kemudian Bidan di Desn
utuu Danss) ditugaskan terulama untuk membantu mempercepal peningkatan kesehuton ibu dun anak,
kemudian bekerjasama dengan dukun bersalin mengembangkan Polindes. Sumber daya kesehatun luinnys
sdaluh Suka Bukii Husada (Premuka}, Santri Husada (Pondok Pesuntren), Turuna Husada (Kurung
Taruna).

Dengen denikinn, mahasiswa dalam melakukan kepiatun pertanian yung berwawusan Kesuma henduknys
duput meng-kontak dan bekerjusama dengan mereka, agar pelbagai masolah pertunian berkaitun dengan
keschatan yang dicumusksn dan upaya pemecahannya dapat diketshui serta mendaput dukungan untuk
dilanjutkan peluksiunaannya oleh mereka seteluh mahasiswa selesai ber-KKN.
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FORMULIR LANGKAH TINDAK LANJUT

Nama H
No. Induk Mahasiswa :
Lokasi :
1. Peranan saya dalam pembangunan a.
pertanian pada umumnya
b.
c.

2. Peranan saya dalam pembangunan per- | a.
tanian yang berwawasan KESUMA

b.
c.
3. Yang akan saya lakukan dalam KKN a.
sehubungan dengan butir 2 diatas
adalah : b.
c.
4. Usul dan saran saya terhadap pem- a.
bangunan pertanian yang berwawasan
KESUMA b.
c.

5. Kegiatan apa yang sudah dilakukan; a.

Kegiatan apa yang belum dilakukan; a.

b.
Kegiatan apa yang akan dilakukan; a.
Sehubungan dengan pembangunan b.

pertanian berwawasan KESUMA
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DEPARTEMEN KESEHATAN R.I.
| DIREKTORAT JENDERAL PEMBINAAN KESEHATAN MASYARAKAT
+AKARTA 12950

JL. HLAL. RASUNA SAID BLOK X 5 KAPLING NO. 4-8 TELEPON : 5204395 & 5204396 PES. 3002-3140

KEPUTUSAN MENTI I KESEHATAN REPUBLIK INDONESIA
NO. 1633/BM/DJ/BPSM/X/91

TENTANG

PENYELENGGARAAN LOXAKARYA PENGEMBANGAN JARINGAN
DIKLAT KEPEMIMPINAN KESEHATAN BAGI SEMUA
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MENTERI KESEHATAN REPUBLIK.INDONESIA

Menimbang : a. bahwa kepemimpinan merupakan fenomena yang
menentukan dalam perubahan sosial dan
merupakan faktor yang sangat penting bagi
keberhasilan pembangunan termasuk pembangunan
dalam bidang kesehatan.

b. bahwa kepemimpinan dalam berbagai Jenjang
relsyanan/administrasi kesehatan masih perlu
ditingkatkan sehingga dapat berfungsi sebagai
penggerak dan dinamisator baik didalam maupun
diluar sistem kesehatan

c. bahwa diklat merupakan salah satu cara yang
efektif untuk mengembangkan kepemimpinan
ditiap Jjenjang administrasi dan pelayanan
kesehatan sehingga dapat menunjang tercapainya
Kesehatan Bagi Semua (KBS) pada tahun 2000

d. bahwa dalam rangka pengembangan Kepemimpinan
KBS melalui diklat tersebut dapat lebih
mantap, perlu dibentuk Jjaringan diantara
berbagai institusi diklat kepemimpinan, yang
memiliki nilai-nilai untuk pengembangan
Kepemimpinan KBS

e. bahws dalam rangka itu perlu diselenggarakan
Lokalkarya Pengembangan Jaringan Diklat
Kepemimpinan ’
Mengingat : 1. UU ta., 9 tahun 1960 +tentang Pokok-pokok
Kesehatan ‘

2. Keputusan Menteri Xesehatan RI No. 99 a/Menkes
/SK/81 tentang berlakunya Sistem Kesehatan
Nasional

3. Kepul-isan Menteri Kesehatan No. 558/Menkes/SK
/84 tentang Organisasi dan Tata Kerja Dep.
Kes.

4. Keputusan Menteri Kesehatan No. 367/Menkes/SK
/VI1/84 tentang Pembentukan Panitia Kerjasama
Pemerintah Indonesia ~ WHO
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Memperhatikan :

Menetapkan

Pertama

Kedua

Ketiga

Keempat

Kelima

5. Keputusan Menteri Kesehatan No. 065/Menkes/SK
/1/89 tentang Pembentukan Tim Pengembangan
Kepemimpinan KBS

1. Project INO HSc 001, 1990/1891

2. Surat dari Direktur Regional WHO SEARO tanggal
6 Mei 1991 No. PB/72/1, tentang penstapan
Pusdiklat Pegawai Dep. Kes. sebagai WHO
Collaborating Centre For HFEA Leadereship
Development

Memutuskan

Penyelenggaraan Lokakarya Pengembangan Jaringan
Diklat Kepemimpinan Kesehatan Bagi Semua,
dengan ketentuan sebagai berikut :

Lokakarya Pengembangan Jaringan Diklat
Kepemimpinan Kesehatan Bagi Semua,
diselenggarakan di BLKM Ciloto dari tanggal 6 s/d
9 November 19891.

: Peserta Lokakarya adalah wakil-wakil Institusi

yvang aktif mengembangkan kepemimpinan

Menunjuk para pejabat tersebut dibawah ini
sebagai panitia penyelenggara Lokakarya sebagai
berikut

.Penasehat : Dirjen Binkesmas Dep. Kes.

Penanggung Jawab : 1. Dr. Br a h im
2. Dr. Widyastuti, MScPH

Ketu.a I : Drs. Putu Lawa Udayana, MPH
Ketua II : Drs. Dachroni, MPH
Anggota - 1. Suprijadi, SKM

2. DR. Ronald Hutapea

3. Drs. A. WVinarno, MSc

4. Dra. Nur Ainah

5. Evodia Almawati, SKM
Sekretariat : 1. Rusmiati

2. Ojeng S.
Panitia bertugas mempersiapkan dan melaksanakan
Lokakarya Pengembangan Jaringan Diklat
Kepemimpinan KBS serta memberikan laporan kepada
pimpinan Departemen setelah satu bulan

pelaksanasn lokakarya

Biaya penyelenggaraan lokakarya dibebankan pada

" bantuan WHO INO HSc 001, 1990,/1991
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Keenam

Surat Keputusan ini berlaku sejak tanggal
ditetapkan dengan catatan segala sesuatunya skan
ditinjau kembali apabila ternyata dikemudian hari
terdapat kekeliruan.

Ditetapkan di : J akarta
Pada tanggal : 31 Oktober 1981
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NIP. 140021547
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Kepala Perwakilan WHO di Indonesia

Sekretaris Jenderal Dep. Kes.

Inspektur Jenderal Dep. Kes.

. Para Direktur Jenderal di lingkungan Dep. Kes.
Yang bersangkutan untuk dilaksanakan
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P T s T
DEPARTEMEN PENDIDIKAN DAN KEBUDAYAAN flf L emse

INSTITUT PERTANIAN BOGOR

Julan Raya Pajajaran Bogor Telp. (0251) 3230817325393 - Facsimile : (0251) 311868
Alama Kawat @ IPB - Bogor (Iudonesia)

Nomr : J86 CPTP3Y L H T 9 ] 27 lerember 199
Lamp. :

Perihal : Hasil Lokugarva Jaringan
Diklat Pengembangan KKBS

Kepada Yth. % Kz, Wa« ‘6"/'5%:
Menteri Kesehatan seslich Kkefofit g ———
U.p. Zekretariz Jenasral IKSTITUT Pensafiian 30608
Departemen Kesehsatan g%ALA;,- ST et
di Jakarta o LYY 4

s o7 /6’””‘/3/3

.;ﬁ‘.ﬁkg-pl /Z /9314&

—_.”.www".

Dengan hormat, |
Sehubungan dengan surat Saudara No.1685/3J/Diklat/XII/1891
tanggal 12 Desember 1991, perihal seperti tercantum psada
pokck surat ini, dengan ini kaml menyvatakan kesedliaan
Institut Pertanian Bogor melalul koordinasi Dekan. Fakultas
Pertanian IPB untuk bekerjasama dalam pembinaan dan pelak-
sanaan program Diklat Pengembangan Kepemimpinan Kesehatan
Bagl Semua (KBS).

Seklan, atas perhatian dan kKerjasamanya kamili ucepkan terima
kasih.

. Sitanala Arsyad
. 130160307

Tembusan:

V/th. Dekan Fekultas Pertanian IPB.
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DEPARTEMEN KESEHATAN R.IL

DIREKTORAT JENDERAL PEMBINAAN KESEHATAN MASYARAKAT
JAKARTA 12950

JL H.R. RASUNA SAID BLOK X5 KAPLING NO. 4-8 TELEPON :5204395 & 5204336 PES. 30023140
. Jakarta, 3 Juli 1992
Nomor : S80/BK/O3.TUSVII/f92
Lampiran : - -
Perihal : Mohon bantuan KKN Mahaslewa IPB
Kepada Yth :

1. Kepala Kanwil Depkes Propinsi DKI Jakarta
2. Kepala Kanwil Depkes Propinsi Jawa Barat
di Tempat

Dengan hormat,

Dalam rangka kerjasama Depkes - IPB tentang
Pengembangan Kepemimpinan Kesuma (Kesehatan Untuk Semua)
melalui KKN -~ Mahasiswa, bersama ini kami mohonkan bantuan

Saudara agar mahasiswa KKN dapat didukung dalam bekerja
bersama masyarakat di lokasi, dengan informasi dan bantuan
teknis upaya kesehatan terkait.

Para mwmahasiswa telah mendapat pembekalan berupa
"Pengembangan pertanian yang berwawasan KESUMA", sehingga akan
dapat melakukan langkah-langkah : identifikasi upaya (produk,
proses dan prasarana) pertanian yang mempunyail resiko
kesehatan, menelusuri penyebabnya serta alternatif pemecahan
dan melakukan upaya pemecahan yang kongkrit selama KKN
berlangsung.

Perlu kami jelaskan bahwa sekitar 1.200 mahasiswa KKN
akan disebar pada lokasi meliputi DKI-Jakarta, Kab. Bogor,
Kodya Bogor, Kab. Cianjur, kab. Tangerang, Kab. Sukabumi, Kab.
Karawang, Kab. Sumedang, Kab; Cirebon dan Kab. Lebak.

Demikian permohonan Kkami atas bantuan yang diberikan
dlucapkan terima kasih.

, A.n. Direktur Jenderal
Pembinaan Kesehatan Masyarakat
%f“ Kepala Direktorat
/ Bina Peranserta Masyarakat,

c e
Dr. Widyastuti Wiﬁfg;;;, MSc (PH)

i ———— — n o —— " = T 4 . (7 T ——— ——— = -

& NIP. 140051640
Tembusan kepada Yth :
1. Kakandepkes/Kadinkes Dati II ybs.
2. Rektor IPB
3. Dekan Fékultas Pertanian- IPB
4, Pimpinan LPPM-IPB
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SAL INAN

&
KEPUTUSAN
REKTOR TNSTITUT PERTANIAN DOGOR
- Momor @ 118/C/719%93
tentang
PEMBENTUKAN DAN PERSONALIA KELOMFOK KERJA
JARINGAN DIKLAT PENGEMBANGAN FEFEMIMFINAN
KESEHATAN UNTUK SEMUA (KESUMA)
INSTITUT FPERTANIAN BDGOR
REKTOR INSTITUT FIRTSNIAN 2600
Membeca : Surat Dekan Fakultas Fertanian Institut FPertanian
Bogor Nomor 166/FTI92.HA.FFP.1.1/7H/71997 tanggal
Oktober 1993 tentang Fembentukan damn Personali:
Kelompok Kerja Jaringan Dikilat Fengembangan
Kepemimpinan Kesehatan Untuk Semua (KESUMA)
Institut Fertanian Bugor.
Menimbang : 1. Undang-Undang Fokohk kesehatan NG .9 /1960
setiap warga negara bernar mencapai derajat
kesehatan vanyg setinggi-tingginvya
diikut sertakan dalam kegiatan vang diseleng-—
" garakan ocleh pemerintah;
2. Cita-cita Kesebatan Untuk Semua ( KESUMA)D
- adalah untub peningkatan pemerataan dan keadi-
lan dalam bidang hkesehatan vyang disertal
cengan kemandirian masyarakat:
E. Irstitub Fertanian Bogor sebagai
Ferguruan Tinggli yang mengembangkan bidano-
bidang ilmu yang berkaitan dengan kesehatan
antara lain pangan dan gizi dapat berperan
serta di dalam pengembangan Jaringan Kepemnim-
pinan KESUMA.
" Mengingat : 1. Undang-Undan Nemor 2 Tahun L989;

‘Y. Feraturan Peserintah Nomor 20 Tahun 19903

I, Keputusan Fresiden Republik Indonesia:

2. Nomor 227G Tabhun L968;
b Momor 210/ Tahun 1991
. Nomor 10 Tahun 1991z

4, Keputusan Menteri Fendidibkan dan
a. Nomor Q433/0/71992;
b. Nomor 01i9/0G/199%;
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Memperhatikan: 1. Surat Sekretaris Jenderal Departemen Kesehatan
kepada Rektor IPB No. 1685/8J/Diklat/XII/1998
tanggal 12 Desember 1991 tentang permohonan
bantuan Rektor -untuk mengijinkan dan merndorong
kerjasama antara Diklat Depkes dan Diklat di
lingkungan Perguruvan . Tinggar dalam rangka
pengembangan kepemimpinan KESUMA;

2. Surat Rektor IFB No. 18%/0737.H/1/19921 tanggal

27 Desember (P21 *entang | sedizan Institut
Fertanian Bogor melalul koordinasi Dekan
Fakultas Pertarian IFE untuk bekerjasama dalam
pembinaan dann pelaksanaar program Dikliat
Pengembangan Kepenimpinan resehatan U tubk
Semuag

3. Hasil perumusan Semiloka Pangambangan Jarinaan
Kepemimpinan KESUMA di Perguruan Tinggi Perta-
nian tamggal 12 Septembser 1992 bahwe perlu
segera dibentak Keliompok Kerja vang berfungsi
sebagai sekretariat dan simpul penghubung baib
ke dalam maupun ke laur Jjaringan. Anggota
kelompok kerja tersebut terdiri dari unsur-
unsur terralit dari berbagei fakultes dan
lembaga di lingkungan IFE yang tugas dan
kewenangan formalnya periu dinyatakan dalam
Surat Keputusan Rektor;

4., Surat Pekan Fakultas Pertanian IFE No.

O 7R/RETIEQ.HE . FF.1.4/H/1793 tanggal 17 September

1993 kepada Dekan Fakultas dan Ketua Lembaga

di lingkungsan Institut Pertanian Bogor menge-

nai . permohonan peran serta unit-unit terkait

dalam kelompok kearja jaringan Diklat Pengem--
bangan Kepemimpinan KESUMA IFE;

5. Surat para Dekan Fakultas dan Ketua L=mbaga di
lingkungan IPE mengenai u=zulian AINRITNama
aragota keizm ok kerja terse ut,

MEMUTU®SEKAN:

Menetapkan . . g

PERTAMA : 1. Membentuk Kelempok Kerja Jaringan Diklat
Pengembangan Kepemimpinan Kesehatan Untuk
Semua (KESUMA) Institut Pertanian bBogor dengan
susunan keanggotaan seperti  tercantum  dalam
lampiran cuwrat roeputusan ini.
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Z. Kelompok Kerje tersebut bertugas

a. Menyusun . rencana kerjia Jaringan Diklat
Pengembangan Kepeaimainan KESUMA IPB secarsa
periocdik {jangka pendek dan jangka
panjang);

b. Merencanakan dan bertanggung jewab terhadap
pelaksanaan Temukarva Pe zantapan Jaringan
Diklat Kepemimpinan- - KEE€ A ¢i Perguruan
Tingg: Pertanian:

c. Monitoring selansa-ax. bkeglatan Jaraingan
fiklat Fongesbangen wepemimpinan KESUMA IFE
sesual bultir a;

d. Mempertanggungjawabkan semu kagiatan
kepada Rektor IFB atas pelaksanaan tugas-—
nya. :

KEDUA s Keputusan iri mulai berleaku sejak tanggal dite-

tapkan dengen kstentuan apabila dikemudian hari
ternyata terdzoat kekeliruvan dalam heputusan ini
akan diperoaisy sebagaimans mestinva. )

uai dengan eslinya: Ditetapkan di: Bogor
Administrasi Umum, pada tanggal :@: 3 Desember 1993
PELAKSANA HARIAN REKTOR,

CHRERUDDIN . Frof.Dr.Ir.H.SADAN WIDARMANA M.Sc
ool NIP. 130212044

Salinan keputusan ini disampaikan
kepada Yth.:

1.
2
3.
4.
S,

&
7
8'

Direk.u. Jenderal Pembhinaan 'esehatan Masys akat Depkes RI.,
Pembantu Aento soekan Fakditas/Ketua Lembaga IFB,

Kapus Pendidikan dan Latihan Pegawai Depkes Ri.,

Kepala Direktorat bina Peran Serta Mac serairat Depkes RI.,
Kepala Rira/Dir. TFE/Kaju:s FTasultas/epaia Fusat pada
Lembaga IPR,

FKepala Unit Pelaksana Teknie IFB,

Kepala Humas IPB,

Ybs. untuk diketahui dan dilaksanakan.
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Lampiran Surat Keputusan Rektor Institut Pertanian Begor

Nomor : 118/C/1993
Tanggal : I Desember 1993
Tentang : SUSUNAN KEI.OMPOE KERJA JARINGAN DIKLAT

FENGEMBANGAN KESEHATAN UNTUK SEMUA (FESUMA)
INSTITUT PERTANIAN BOGOR

-

Felindung Rektor Institut Pertanian Bogor

s

Penasehat

Direktur Jenderal Pembinaan Kesehatan Masya-—
rakat, Departemen Kesehatar RI :

K e tua Dr.ir. Syafrida Manuwoto (Dekan Faperta IPR)

Ir. Amini Nascetion, M% itetia Jurusan SMSE,
Faperta TFB)

Wakil Ketua

90

Sekretaris )

Eksekutif : Ir. Suprihatin Guhardia, MG (Jurusan GMSK,
) Faperta IFB)

Anggota :

i. dr. Yekti Hartati Eff=rdi (Jurusan BMSK, Faperta IF~R)

2. Dr. Clara M. Kusharto., M.Sc (Jurusan GMBK, Faperta IFR)

3. Ir. Biti Madanijah, M8 (Jurusan GMSK, Faperta IPR)

4, 1lr. Heny Furnamawati., M.Sc. (Juwrusan BOF, Faperta IPB)

5. Dr.Ir. Sientje Mandang Sumaraw {(Jurusan HFT, Faperta IFR)

6. Drh. Titiek Sunartatie,MS (Jurusan Kitwan—-Kesmavet, FKH IFE)

7. Ir. Iriani Setyaningsih,MS (Jurusan PHF ., Faperikan IFR)

8. Ir. Iman Rahayu Hidayati, MS (Jurusan IPT, Fapet IFB) -
7. Ir. Kasno, M.Sc. (Jurusan MH, Fahutan IFB)

10. Dr.Ir. Deddy Muchtadi,MS (Jurusan TPG, Fateta IFE)

1{. Dr.lr. Andrivono Kilat Adhi (Lembaga Fenelitian, IFR)
12. Ir. Uha Suhardja Satasri, M8 ( LFM, IFB)

Nara Sumber H

1. Kepala Pusat Pendidikan dan Latihan Fegawal, Depkes RI
2. Kepala DNirektorat Bina Peran Serta Masyarakat, Depkes RI
3. Dekan . lingkurgan IPR

4. Ketuzs lembaga di lingkungan [FB.

i dengan aslinya: Dizetapkan:
ministrasi Umum, rFELAKSANA HARIAN REKTOR,

\ ttd.

*
ANBHARY CHAERUDDIN Prof.Dr.Ir.H.8ADAN WIDARMANA, M.S5c
NIF. 130212044
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PANDUAN SEMILOKA NASIONAL

PROGRAM KESUMA DALAM KKN DI
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Bogor, 26 - 27 Januari 1995
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SEMILOKA NASJONAL
PROGRAM KESUMA DALAM KKN DI PERGURUAN TINGGI PERTANIAN
BOGOR, 26 - 27 Januari 1995

TEMA: KKN Berwawasan KESUMA di Perguruan Tinggi Pertanian Dalam
Menunjang Pertanian Berkelanjutan Untuk Peningkatan Kualitas
Sumberdaya Manusia

PENDAHULUAN

Sesuai dengan Undang-Undang No. 23, tahun 1882 tentang kesehatan,
Pasal 3 menyebutkan bahwa tujuan pembangunan kesehatan adalah untuk mening-
katkan kesadaran, kemauan dan kemampuan hidup sehat bagi setiap orang agar
terwujud derajat kesehatan masyarakat yang optimal. Dan pembangunan Jangka
Panjang tahap kedua (PJP Il}) yang sangat menekankan pada pengembangan kuali-
tas sumberdaya manusia, maka pengembangan kepemimpinan Kesehatan Untuk
Semua (KESUMA) akan semakin mempunyai nilai strategis.

Peran kepemimpinan sangat diperlukan untuk membuat terobosan-terobosan
dalam perubahan-perubahan yang positif dan bermanfaat bagi kepentingan bangsa.
Sektor kesehatan memerlukan kerjasama dan kepedulian mitra diluar kesehatan dan
masyarakat dalam pencapaian KESUMA tahun 2000.

IPB sebagai salah satu Perguruan Tinggi Pertanian telah ikut peduli dan
~ berperan serta dalam upaya pencapaian KESUMA tahun 2000 (surat Rektor No.
185/PT 39/H/1/S1 tanggal 27 September 1991 yang ditujukan kepada Menteri
Kesehatan RI). IPB telah ikut mengisi kegiatan pengembangan Jaringan Diklat
Pengembangan Kepemimpinan Kesuma. Kegiatan-kegiatan yang telah dilaksanakan
antara lain pembentukan "Kelompok Kerja Jaringan Diklat Pengembangan Kepe-
mimpinan Kesuma” yang berfungsi sebagai simpul penghubung di dalam maupun di
luar IPB (Realisasi Semiloka tahun 1992/1993). Pemantapan serta usaha pengem-
bangan jaringan dengan menggalang keikutsertaan Perguruan Tinggi Pertanian lain
telah diwujudkan dalam Semiloka tahun 1983/1984. Serial kegiatan lain telah pula
direalisasikan mengisi kegiatan tahun 1884/1985 yang merupakan tindakan konkrit
IPB dalam pengembangan jaringan diklat yang telah berjalan selama ini melalui
kegiatan Tridharma (Pendidikan, Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat).

Salah satu kegiatan tahun 1834/1995 ini adalah mengadakan evaluasi kegia-
tan mahasiswa yang membawakan misi KESUMA dalam kegiatan langsung di
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lapangan melalui Kuliah Kerja Nyata (KKN). Untuk mengkaji kegiatan KESUMA
dalam KKN agar dapat memperoleh masukan berarti bagi pengembangan selanjut-
nya yang sesuai dengan tuntutan kemajuan dan menyebarluaskan hasil pelaksa-
naan KKN-KESUMA vyang sebenarnya di lapangan, dirasakan perlu mengadakan
Seminar Hasil dan Lokakarya untuk merancang model kegiatan KESUMA dalam
KKN masa depan dengan memperhatikan masukan serta dukungan DepKes dan
Pemerintah Dati-ll (Kabupaten Kerjasamal dalam penyelenggaraannya dan memper-
hatikan kendala-kendala selama mahasiswa mempratekkannya di lapangan.

TUJUAN

—

Menyebarluaskan hasil evaluasi kegiatan Kesuma dalam KKN [PB.

2. Mengidentifikasi masalah dan kendala dalam penyelenggaraan kegiatan
Kesuma melalui KKN IPB.
3. Menyempurnakan penyelenggaraan kegiatan Kesuma dalam KKN Perguruan

Tinggi Pertanian.

HASIL YANG DIHARAPKAN

1. Teridentifikasinya masalah dan kendala penyelenggaraan kegiatan Kesuma
dalam KKN IPB.

2. . Tersusunnya rencana kegiatan program KESUMA dalam KKN di Perguruan
Tinggi Pertanian.

3. Ditetapkannya desa binaan program Pembangunan Pertanian Berwawasan

Kesuma (PPBK]}.
TOPIK BAHASAN
A. SEMINAR

1. Kebijakan Departemén Kesehatan dalam Pengembangan Kegiatan Kesuma
datam Tridharma Perguruan Tinggi Pertanian (Oleh KaDit Bina Peran Serta
Masyarakat (BPSM)}, DepKes RI).

2. Kebijakan Penyelenggaraan KKN IPB Masa Depan, {Oleh Ketua Lembaga
Pengabdian Masyarakat LPM, IPB).

3. Evaluasi Kegiatan Kesuma dalam KKN IPB, (Oleh Tim Pokja Kesuma IPB).

4, Peran Serta Pemerintah Daerah dalam Pelaksanaan KKN-IPB, (Oleh Ketua
Bappeda Kabupaten Bogor).

5. Strategi Pemasyarakatan Kegiatan Kesuma di Kotamadya Dati Il

Bogor,{Oleh Kepala Dinas Kesehatan Kotamadya Dati Il Bogor).




6. Pelaksanaan Kegiatan Kesuma dalam KKN IPB Periode Juli - Agustus 1984
disalah satu Desa KKN, (Oleh Tim Mahasiswa KKN IPB).

7. Peranan Penghijauan dalam Menunjang Program PPBK (Oleh Ir. Endes N
Dahlan, M.S., Fakultas Kehutanan IPB).

B. LOKAKARYA

. Kelompok I : "Pengembangan Materi pembekalan KESUMA, KKN-06".

1

2. Kelompok Il : "Penyempurnaan penyelenggaraan kegiatan KESUMA dalam
KKN di Perguruan Tinggi Pertanian”.

3. Kelompok il : "Peranan Pemda dan Dinas Kesehatan serta lintas sektor terkait

dalam kegiatan KKN di Perguruan Tinggi Pertanian”.

TEMPAT KEGIATAN
Auditorium GMSK, Faperta - IPB, JI. Puspa Kampus IPB Darmaga Bogor.
WAKTU
" Kamis dan Jum'at tanggal 26 - 27 Januari 1995
PESERTA

Peserta Semiloka berasal dari Perguruan Tinggi Pertanian se Jabotabek, staf
pengajar di lingkungan IPB, UNPAD, UNPATTI, UNIV. JAMBI, UNCEN, UNDIP,

Departemen Kesehatan, Tim UPGK Nasional, Kabupaten/Kotamadya kerjasama,
Dinas/Cabang Dinas sektor terkait dan KPH Perum Perhutani Bogor.
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PANDUAN DISKUSI KELOMPOK

LOKAKARYA

SEMILOKA NASIONAL
PROGRAM KESUMA DALAM KKN DI PERGURUAN TINGGI PERTANIAN
Bogor, 26 - 27 Januari 1935
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Kandep Perindustrian Kodya Bogor
Bappeda Kabupaten Bogor |
Bappeda Kabupaten Bogor 3
Dinas Perindustrian Rab. Bogor
Dinas Peternakan Kab. Bogor

Dinas Perikanan Kab. Bogor
Adeinistratur Perhutani KRPH Bogor

H

DinKes Rodya Bogor

Kep. PusKesMas Cibareng

Fep. PusKesMas Cangkurawok
Fak. Perikanan IPB

Fak. Pertanian IPB -

Fak Teknologi Pertanian IPB
Faperta Sosek IPFB

Faperta EPT IFB

|
Ka Lab. Hanajemen Pangan GMSK,IPB |
|

Faperta GHSK  IPB

Jurusan Kes Mavet/FRH IPB
Jurusan PEP/ Perikanan IPB
Ka Kom PPH GMSK IPB
Tin Bvaluasi KKN IPB
Fak. Pertanian Univ. Juanda

Fak. Pertanian Univ. Nusa Bangsa
Fak. Pertanian Univ.
Fak. Pertanian Univ.
Hanokwari

Fak. Pertanian Unmiv.
Fak. Pertanian Univ.
Fak. Pertanian Univ.
Fak. Pertanian Univ.
Fak. Pertanian Univ.
Fak. Pertanian Univ.
Jakarta

Dekan I FHIPA, UnPakuan
GHSK IPB

GMSK IPB

Cendrawasih
Diponegoro

Pajajaran
Jambi
Pattimura
Huharadiyah

h

h

’l
KanDepKes, Kodya Bogor g
!
1
|
|
|

I
1
|
Pajajaran \
|

Pattimura |

e e, J—

J1. Raya Pajajaran Bogor
J1. Raya Pajajaran Bogor

| Kantor Pemda Sumber, Cirebon

Kantor Pepda Sumber, Cirebon
J1. Puspa Dareaga

J1. Juanda, Bogor

J1. Juanda, Bogor

J1. Pajajaran 121 Bogor

Jl. Pajajaran 121 Bogor
Cibinong

Cibinong

Cibinong

Sindang Barang

Sindang Barang

Bogor

J1. Kesehatan 3 Bogor

J1. Resehatan 3 Bogor

Desa Cihareng, Ciomas, Bogor
Desa Babakan, Darmaga, Begor
Kampus IPB Darmaga

J1. Raya Pajajaran, Bogor
J1. Puspa Kampus IPB Darmaga
. Pajajaran, Bogor

. Pajajaran, Bogor

. Puspa Kampus IPB

. Puspa Kampus IPB Darmaga
J1. Taman Kencana

Rampus Darmaga IPB

J1. Puspa Kampus IPB Darmaga
LPH Bogor

J1. Tol Ciawi 1 Kotak Pos 35
Bogor 16720

J1. Baru Ke 4 Ciranggu

PO. BOX 29 Bogor, 16611

J1. Raya Ujung Berung Bandung
J1. Gunung Salju Po. Box 323
Anban Manokwari

J1. Hayam Wuruk 4 A Semarang

Ct €y

P g

J1. Raya Ujung Berung Bandung
Jambi

J1. Ryai H. Achmad Dahlan
Cirendeu Ciputat Jakarta
J1. Pakuan Bogor
J1. Puspa Darmaga
J1. Puspa Darmaga
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No. | Hama Jabatan Alamat Instamsi

79. | dr. Vera Uripi GHSK IPB J1. Puspa Darmaga

80. | Dr. Ir. Khumaidi, MSc Ka Lab. Gi-Mas GMSK IPB J1. Puspa Darmaga

81. | Ir. Emmy S Rarsin, HS Ketua Kom Dik GMSK IPB Jl. Puspa Darmaga

82. | Drh. R. Kurnia Achyadi, HS Ka Tim Pengelelola Kerjasama J1. Puspa Darmaga
IPB - Penda Kab. Bogor, LPH

83. | Ir. Sri 2nna Harliyati GMSK, IPB J1. Puspa Darmaga

84. | Ir. Diah Pranaji, HS Ketua Urusan REH GHSK, IPB J1. Puspa Darmaga

85. | Ir. Titiek Yuliani, SU Pokja LabSos Faperta IPB J1. Pajajaran Bogor

86. | Ir. Idham S Harahap, HS Pokja LabSos Faperta IPB J1. Pajajaran Bogor

87. | Ir. Yayuk F Baliwati, HS GMSK, IPB Kampus Darmaga

88. | Ir. Budi Setiawan, HS GHMSK, IPB Kampus Darmaga

89. | Ir. Djoke Purnomo Fak. Perikanan IPB Kampus Perikanan, IPB

90. | Ir. Euis Sunarti GHSK, IPB Kampus Darmaga

91. | Ir. Sri Rihati Kusno GHMSK, IPB Kampus Darmaga

92. | Ir. Lilik ¥. Yuliati GHSK, IPB Kampus Dareaga

93. | Ir. Bepi Hapsari, HS GHSK, IPB Kaupus Darmaga

94. | Ir. Diny Dinarti Faperta BDP, IPB Rampus Dareaga

95. | Prof. Dr. Ir. Sarsidi.S Ka Tim Pengelola Kab. Sukabumi LPH IPB

96. | Dr. Dodi Handika Ka Tim Pengelola Kab. Pandeqlang | LPH IPB

97. | Dr. Ir. Utomo Kartosuwondo,MS| HPT, Faperta IPB J1. Pajajaran Bogor

98. | Ir. Hino Yayah § GHSK, IPB J1. Puspa Kampus IPB

99. | Dr. Ir. Ujang Sumarwan GHSK, IPB J1. Puspa Kampus IPB

100.| Ir. Djamaludin, HS GHSK, IPB J1. Puspa Rampus IPB

101.| Dr. Ir. Ratna Magawangi GMSK, IPB J1. Puspa Kampus IPB

102.| Ir. Ikeu Ekayanti GHSK, IPB J1. Puspa Kampus IPB

103.| Ir. Dwi Hastuti Martiyanto GHSK, IPB J1. Puspa Rampus IPB
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