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Abstrak 

Tujuan pengabdian kepada masyarakat ini adalah untuk pengoptimalan Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) 
dasar sebagai bentuk kepedulian budaya sehat warga sekolah. Perlu sebuah tindakan di masa pandemi 
Covid-19 saat ini yang menjadi bentuk keprihatinan dalam kesehatan pada semua warga sekolah 
khususnya para peserta didik-siswi dalam menjaga kesehatan pasca Covid-19. Metode pelaksanaan 
kegiatan pengabdian kepada masyarakat dalam pengoptimalan fungsi Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) 
melalui; (1) Sosialisasi peran usaha kesehatan sekolah tingkat dasar; (2) pembentukan kader tenaga medis 
tingkat sekolah dasar; (3) pelatihan kader tenaga medis tingkat sekolah dasar; (4) penyuluhan program 
kerja UKS di sekolah; (5) pelatihan pembuatan administrasi sederhana. Hasil Pengabdian kepada 
Masyarakat menemukan adanya masalah yang dihadapi guru terkait optimalisasi fungsi usaha kesehatan 
sekolah (UKS) dalam meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah dan perubahan paradigma terkait 
pentingnya fungsi UKS. Terdapat peningkatkan pemahaman guru-guru terkait dengan pentingnya UKS 
diperlukan peningkatan SDM melalui kegiatan diklat dan non-diklat. Pemahaman yang mendalam 
tentang pentingnya tanaman-tanaman yang dapat dijadikan obat herbal di era pandemi Covid-19. 
Kegiatan UKS penting bagi upaya kesehatan sekolah, sehingga perlu dilakukan pendampingan secara 
berkelanjutan. 

Kata Kunci: Budaya, Hidup sehat, UKS, Pandemi, Covid-19   
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1. Pendahuluan  
 

Sekolah merupakan tempat utama yang digunakan anak untuk melakukan 
aktivitasnya selain di rumah. Selain belajar, di sekolah anak juga menghabiskan 
waktunya untuk bersosialisasi, berkreasi, bahkan bermain. Oleh sebab itu, pemberian 
pelayanan kesehatan dengan target anak usia sekolah akan lebih efektif jika dilakukan 
di sekolah (Muhtarom, 2015). Ditambah dengan masa pandemi Covid-19 saat ini, 
penerapan lockdown, dan physical distancing oleh pemerintah, mengakibatkan semua 
aktifitas dilakukan di rumah yang tidak lain untuk anak sekolah dengan tetap 
melakukan study form home (Purwanto, A., 2020). Di saat wabah pandemi Covid-19 saat 
ini yang nantinya apabila semua aktifitas sudah bisa berjalan dengan lancar terutama 
anak sekolah sudah memasuki waktu sekolah, tentunya kesehatan menjadi sebuah 
perhatian penting untuk dilakukan dan diterapkan. Sekolah sebagai tempat 
berlangsungnya proses belajar mengajar harus menjadi health promoting school bagi 
seluruh peserta didik serta komponen yang ada pada sekolah sehingga sekolah dapat 
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meningkatkan kesehatan warga sekolahnya. Melihat pentingnya kesehatan pada anak 
usia sekolah dimana pada saat kondisi pandemi Covid-19 saat ini, tersebut merupakan 
masa tumbuh kembang anak yang sangat dipengaruhi oleh kesehatan, maka perlu 
dicanangkan adanya pelaksanaan Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di sekolah-sekolah 
(Aminah, S. et al., 2021; Istaryatiningtias, I. et al., 2021). 

Trias UKS yang meliputi pendidikan kesehatan, pelayanan kesehatan dan 
pengembangan UKS sebagai upaya pendidikan dan kesehatan harus dilaksanakan 
secara terpadu, berencana, terarah dan bertanggungjawab dalam menanamkan, 
nemumbuhkan, mengembangkan dan membimbing untuk menghayati, menyenangi 
dan melaksanakan prinsip hidup sehat dalam kehidupan peserta didik sehari-hari 
(Sriawan, 2002). Undang-undang Nomor 36 Tahun 2009 tentang Kesehatan pada Pasal 
79 ayat (1) menyatakan bahwa kesehatan sekolah diselenggarakan untuk meningkatkan 
kemampuan hidup sehat peserta didik dalam lingkungan hidup sehat sehingga peserta 
didik dapat belajar, tumbuh dan berkembang secara harmonis dan optimal menjadi 
sumber daya manusia yang  berkualitas. Disamping itu kegiatan sekolah juga diarahkan 
untuk memupuk kebiasaan hidup sehat agar memiliki pengetahuan, sikap dan 
keterampilan untuk melaksanakan prinsip hidup sehat serta aktif berpartisipasi dalam 
usaha peningkatan kesehatan baik di sekolah, di rumah maupun di masyarakat 
(Bachrun, 2018; JohanaTomasoa, 2019). 

Idealnya, kesehatan anak-anak usia sekolah dasar dipantau oleh program Usaha 
Kesehatan Sekolah (UKS) melalui progam perawatan kesehatan dan pengobatan dasar 
tetapi karena berbagai keterbatasan maka peran dari UKS di sekolah belum mampu 
terlaksana secara optimal. Jumlah peserta didik yang berusia antara 5–19 tahun 
merupakan kelompok masyarakat yang mempunyai jumlah cukup besar yaitu 23% dari 
jumlah seluruh penduduk Indonesia (perkiraan jumlah penduduk tahun 2020). 
Sedangkan peserta didik merupakan kelompok masyarakat yang mempunyai tingkat 
kesehatan yang yang lebih baik bila di bandingkan dengan berbagai kelompok 
masyarakat lainnya, meskipun demikian kelompok ini yang rawan kerena berada dalam 
periode pertumbuhan dan perkembangan (Apriani & Gazali, 2018; Nur Rahayu, 2012; 
Siahaan et al., 2016). 

Berdasarkan data pelayanan kesehatan sekolah di Puskesmas Jawa Timur tahun 
2010 dari 265.930 murid SD/MI yang ada di kota Surabaya, yang mendapatkan 
pelayanan kesehatan sekolah kurang lebih 10,5%. Berdasarkan hasil penelitian dengan 
melakukan wawancara dengan petugas kesehatan di Puskesmas Balas Klumprik yang 
memegang program UKS di sekolah sekitar (Anzarkusuma et al., 2014; Muliadi, 2018). 
Hasil wawancara didapatkan bahwa kegiatan UKS sudah tidak aktif lagi, hanya 
beberapa sekolah dasar yang jaraknya terjangkau saja yang melakukan kegiatan UKS, 
itupun tidak rutin, karena keterbatasan biaya dan tenaga.  

Hasil pertemuan awal yang dilakukan oleh tim pengusul dengan kepala sekolah, 
guru pembina UKS, dan peserta didik SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin ditemukan. 
Pertama, ruangan UKS sudah ada tetapi tidak dimanfaatkan secara optimal. Kedua, 
sudah dibentuk guru pembina UKS tetapi tidak mengerti tugas dan fungsi guru 
pembina UKS, Ketiga, di sekolah jarang dilakukan pembinaan UKS oleh pihak 
puskesmas, dan penyuluhan kesehatan. Keempat, tim pengusul setelah bertanya 
kepada 10 peserta didik tentang UKS, peserta didik banyak yang tidak mengerti tentang 
fungsi UKS. 

Kenyataan ini, sungguh disayangkan karena peserta didik tidak pernah 
merasakan manfaat UKS. Pihak sekolah menyadari tentang kegiatan UKS yang belum 
maksimal dan optimal. Sebetulnya pihak sekolah juga menginginkan adanya 
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optimalisasi fungsi UKS tetapi mereka tidak memahami tentang program kegiatan UKS, 
mereka tidak mengetahui apa saja yang harus dilakukan dalam mengatasi peserta didik 
yang terjatuh dan pingsan, perawatan di UKS, dan kapan sekolah mendapatkan 
kunjungan UKS oleh dokter/ petugas puskesmas. Pihak sekolah juga menginginkan 
adanya pencatatan sederhana tentang kesehatan peserta didik tetapi terbentur 
pengetahuan tentang bagaimana membuat sistem pencatatan dan pelaporan dan sistem 
rujukan ke puskesmas. Harapannya dengan adanya sistem pencatatan, pelaporan, dan 
rujukan yang jelas akan terjadi komunikasi yang baik antara pihak sekolah dengan 
orang tua dan puskesmas yang terkait. Berdasarkan hasil studi pendahuluan tersebut, 
maka tim pengusul ingin membantu mengatasi masalah kesehatan anak usia sekolah 
dasar di wilayah Surabaya yang saat ini menjadi zona merah pada saat pandemi Covid-
19, yang nantinya kegiatan ini dilakukan di SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin. Tim 
pengusul ingin mengoptimalkan fungsi Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) di SDN Teluk 
Dalam 3  Banjarmasin, dalam meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah di saat 
pasca pandemi Covid-19.   

Sebagaimana yang telah dijelaskan pada bab pendahuluan di atas dan dari hasil 
observasi oleh tim melalui riset sebelumnya, dengan petugas pemegang UKS di wilayah 
Puskesmas Teluk Dalam, Kepala SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin, Guru, dan peserta 
didik sekolah dasar dapat diidentifikasi permasalahan mitra yang mendasar ialah: (a) 
Kegiatan UKS di SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin belum pernah ada. Sudah tersedia 
ruang UKS, tetapi belum dimanfaatkan secara optimal sehingga sungguh disayangkan, 
peserta didik tidak pernah merasakan manfaat UKS; (b) Pihak SDN Teluk Dalam 3  
Banjarmasin menginginkan optimalisasi fungsi UKS tetapi pihak sekolah belum 
memahami program kegiatan UKS; (c) Pihak SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin 
menginginkan adanya sistem administrasi pencatatan, rujukan, dan pelaporan yang 
baik dari program UKS; (d) Pengetahuan anak sekolah SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin 
dasar tentang perilaku hidup bersih dan sehat nampaknya masih perlu ditingkatkan 
lagi. 

 

2. Metode 
 

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat dalam 
pengoptimalan fungsi Usaha Kesehatan Sekolah (UKS) dapat dijelaskan sebagai berikut; 
(1) sosialisasi peran usaha kesehatan sekolah tingkat dasar; (2) pembentukan kader 
tenaga medis tingkat sekolah dasar; (3) pelatihan kader tenaga medis tingkat sekolah 
dasar; (4) penyuluhan program kerja UKS di sekolah; (5) pelatihan pembuatan 
administrasi sederhana.  

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini diberikan kepada 10 peserta didik 
yang merupakan kader UKS, 1 pengelola UKS, dan 1 guru BK. Beberapa kegiatan yang 
telah terlaksana antara lain penyuluhan kemudian dilanjutkan dengan pemberian 
pelatihan pemeriksaan kesehatan. Pelatihan dilaksanakan selama 2 kali dalam kurun 
waktu kegiatan pengabdian masyarakat. Beberapa perlengkapan penunjang yang telah 
diberikan dapat memudahkan kader UKS dalam menjalankan tugasnya. Harapannya 
dengan adanya perlengkapan tersebut, kader UKS dapat memberikan pelayanan UKS 
secara optimal pada peserta didik yang sehat maupun yang sakit sehingga UKS tidak 
lagi berfungsi sebagai tempat transit peserta didik yang sakit sebelum diantarkan 
pulang tetapi sebagai tempat konseling terkait masalah kesehatan. 
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3. Hasil dan Pembahasan 

 

Hasil kegiatan yang dicapai menunjukan bahwa. Pertama, masalah-masalah 
yang dihadapi terkait pelatihan optimalisasi fungsi usaha kesehatan sekolah (UKS) 
dalam meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah di SDN Teluk Dalam 3  
Banjarmasin memiliki masalah yang beragam. Kedua, hal-hal yang perlu diubah atau 
diperbaiki terkait pelatihan optimalisasi fungsi usaha kesehatan sekolah (UKS) dalam 
meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah di SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin 
adalah perubahan paradigma terkait pentingnya fungsi usaha kesehatan sekolah.  
Ketiga, upaya-upaya yang dilakukan Kepala Sekolah dalam mengoptimalkan fungsi 
usaha kesehatan sekolah adalah: (a) mendatangkan para ahli terkait fungsi usaha 
sekolah sebagai konsultan dan tim pengembang usaha kesehatan sekolah; (b) 
melakukan pengembangan sumber daya manusia (pendidik dan tenaga kependidikan) 
di sekolah yang mengelola UKS melalui pendidikan dan latihan dan kegiatan non diklat 
(studi banding, kunjungan akademik, seminar, workshop dan kegiatan-kegiatan lain 
yang relevan). Keempat, luaran yang dicapai dalam kegiatan pengabdian kepada 
masyarakat ini secara umum yaitu:  (1) Terwujudnya fungsi UKS dalam upaya 
meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah di SD; (2) Luaran penunjang 
pelaksanaan kegiatan adalah  power point materi dan  jurnal; (3) terwujudnya bahan-
bahan herbal yang dipakai sebagai obat alami untuk meningkatkan imun di era pandemi 
covid-19. Gambaran kegiatan UKS di sekolah disajikan pada Gambar 1. 

 

 
Gambar 1. Kegiatan UKS dan dokter kecil 

 
Hal ini sesuai dengan hasil penelitian (Yuni H. et al., 2020), menyatakan bahwa 

pelaksanaan kegiatan pembinaan kesehatan di sekolah memberikan dampak positif 
pada kesehatan salah satunya melalui pelatihan dokter kecil. Ada pengaruh pemberian 
pelatihan dokter kecil terhadap peningkatan pengetahuan dokter kecil di Sekolah. 
Upaya pengaktifan kembali kegiatan UKS di Sekolah dengan dikeluarkannya surat 
keputusan Kepala Sekolah tentang pembinaan kesehatan di sekolah dan sekolah akan 
berpartisipasi dalam Lomba UKS tingkat kecamatan. Program pembinaan kesehatan di 
sekolah dilaksanakan secara terjadwal dan dilakukan evaluasi secara berkala. 
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Anak usia sekolah merupakan bagian dari anak, berusia 6 sampai 18 tahun yang 
jumlahnya mencapai seperempat dari total penduduk indonesia. namun kenyataannya, 
hampir semua provinsi dan kabupaten/ kota belum menyediakan anggaran dalam 
jumlah yang memadai untuk pelaksanaan UKS, bahkan di daerah tertentu anggaran 
untuk pelaksanaaan UKS semata–mata bergantung pada Anggaran Pendapatan dan 
Belanja Negara (APBN) melalui dana dekonsentrasi, tanpa dukungan yang memadai 
melalui APBD Provinsi dan kabupaten/ kota atau sumber lainnya. Oleh karena itu bisa 
difahami hasil evaluasi yang menyatakan bahwa walaupun UKS telah dilaksanakan 
sejak hampir 57 tahun yang lalu, pencapaian masing–masing provinsi dan kabupaten/ 
kota, khususnya pelaksanaan penjaringan kesehatan belum memenuhi target yang 
sudah disepakati, dengan hasil yang tidak merata serta sangat tergantung pada tingkat 
kepedulian dan komitmen dari gubernur dan bupati/ walikota masing–masing 
terhadap UKS. Sehubungan dengan hal tersebut diatas, perlu dilakukan upaya 
terobosan untuk mempercepat pencapaian tujuan UKS melalui “Akselerasi Pembinaan 
dan Pelaksanaan Usaha Kesehatan Sekolah”, dengan menggali, memanfaatkan dan 
memaksimalisasi semua potensi sumber daya yang tersedia serta memperkuat 
kemitraan dengan semua pemangku kepentingan.  

Provinsi atau kabupaten/ kota yang pencapaian UKS-nya bagus pada umumnya 
mendapatkan dukungan komitmen pelaksanaan dan penganggaran dari 3 ada di 
sekolah, dan ini berarti mencakup lebih dari 50 juta peserta didik. Mereka adalah sasaran 
yang strategis untuk pelaksanaan program kesehatan, karena selain jumlahnya yang 
besar, mereka juga merupakan sasaran yang mudah dijangkau karena terorganisir 
dengan baik. Sifat keingintahuan yang tinggi dan kecenderungan untuk mencoba-coba, 
menyebabkan mereka mudah dimotivasi dan cepat menerima serta mengadopsi hal-hal 
baru termasuk pesan–pesan kesehatan. Selain itu mereka juga memiliki kemampuan 
untuk bertindak sebagai agent of change (agen pengubah) di lingkungannya masing-
masing. Oleh karena itu, berbagai terobosan harus dilakukan untuk menggali dan 
memanfaatkan sumber daya secara optimal yang difokuskan pada pelaksanaan Usaha 
Kesehatan Sekolah yang Efektif (Focusing Resources on Effective School Health – FRESH), 
karena hampir bisa dipastikan bahwa semua upaya kesehatan, akan lebih cepat berhasil 
kalau dikembangkan di sekolah dan madrasah serta akan berdaya ungkit besar, karena 
selain diadaptasi oleh peserta didik sendiri, juga akan disebarluaskan ke masyarakat, 
khususnya di lingkungan keluarga peserta didik dan masyarakat sekitar.  

Untuk mendorong dan memacu pelaksanaan UKS, di tingkat sekolah dan 
madrasah dibentuk Tim Pelaksana Usaha Kesehatan Sekolah, sementara di tingkat yang 
lebih tinggi mulai dari tingkat kecamatan, kabupaten/ kota, provinsi dan pusat, 
dibentuk Tim Pembina Usaha Kesehatan Sekolah (TP UKS) yang bertugas untuk 
membina, mendorong, memfasilitasi dan memantau serta mengevaluasi pelaksanaan 
UKS di wilayah kerjanya. Berbagai kegiatan telah dilaksanakan untuk meningkatkan 
cakupan dan kualitas pelayanan UKS, antara lain pelaksanaan Lomba Sekolah Sehat 
yang pada dasarnya dimaksudkan untuk memberikan motivasi dan stimulasi dalam 
rangka meningkatkan pembinaan dan pengembangan UKS oleh pemangku 
kepentingan melalui TP UKS tingkat provinsi, kabupaten/ kota dan kecamatan. 
Mengingat penting dan strategisnya pelaksanaan UKS ini, sejak tahun 2003 
ditetapkanlah penjaringan kesehatan sebagai Standar Pelayanan Minimal (SPM) UKS 
yang diatur berdasarkan pada Keputusan Menteri Kesehatan No. 1457 tahun 2003 
tentang Standar Pelayanan Minimal bidang kesehatan di Kabupaten/Kota. Oleh karena 
itu pelaksanaan penjaringan kesehatan sebagai salah satu kegiatan UKS, wajib 
dilaksanakan di semua Kabupaten/Kota di seluruh Indonesia.  
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Mengacu pada SPM tersebut Pemerintah Daerah Provinsi dan Kabupaten/Kota 
berkewajiban menyediakan dana dalam Angaran Pendapatan dan Belanja Daerah 
(APBD) Provinsi, Kabupaten/Kota dan sumber lain untuk melaksanakan UKS di 
wilayah kerjanya, memenuhi target yang telah ditetapkan dalam SPM secara 2 Nasional 
tersebut, dan hasilnya harus dipertanggung-jawabkan oleh Gubernur dan 
Bupati/Walikota kepada rakyat melalui Dewan Perwakilan Rakyat Daerah (DPRD) 
masing–masing. 

 
 

4. Kesimpulan 
 

Berdasarkan uraian di atas dapat disimpulkan. Pertama, masalah-masalah yang 
dihadapi guru terkait optimalisasi fungsi usaha kesehatan sekolah (UKS) dalam 
meningkatkan budaya hidup sehat warga sekolah di SDN Teluk Dalam 3  Banjarmasin 
adalah menyangkut perubahan paradigma terkait pentingnya fungsi UKS. Kedua, 
dalam upaya untuk meningkatkan pemahaman guru-guru terkait dengan pentingnya 
UKS diperlukan peningkatan SDM melalui kegiatan diklat dan non-diklat. Ketiga, perlu 
adanya pemahaman yang mendalam tentang pentingnya tanaman-tanaman yang dapat 
dijadikan obat herbal di era pandemic covid-19. Saran-saran dalam kegiatan pengabdian 
kepada masyarakat ini ditujukan antara lain. Pertama, bagi kepala sekolah, hendaknya 
menjalin kerjasama baik secara internal maupun ekternal dengan pihak-pihak yang 
relevan dalam upaya mempertahankan eksistensi UKS. Kedua, bagi guru, hendaknya 
terus meningkatkan kompetensi secara terencana, terprogram dan berkesinambungan 
terkait dengan fungsi UKS melalui melalui KKG atau forum-forum yang lain dalam 
upaya meningkatkan kualitas pemahaman mengenai pentingnya UKS. 
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