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Gatal, Pasca Banjir pengabdian masyarakat ini adalah untuk meningkatkan pengetahuan

masyarakat mengenai perilaku hidup bersih dan sehat (PHBS) serta
pemanfaatan bahan herbal dalam mengatasi penyakit kulit pasca banjir.
Metode yang digunakan adalah pendekatan edukatif dengan desain
pretest—posttest pada 50 responden di wilayah terdampak banjir. Kegiatan
dilaksanakan dalam tiga tahap, yaitu persiapan (koordinasi, perizinan,
dan penyusunan instrumen), pelaksanaan (edukasi PHBS, pemanfaatan
lidah buaya dan daun sirih, serta pemeriksaan dan pemberian salep), dan
evaluasi (penilaian struktur, proses, dan output melalui hasil pretest dan
posttest). Hasil menunjukkan bahwa 90% responden mengalami keluhan
kulit. Pengetahuan PHBS meningkat dari kategori kurang (90%) menjadi
baik (82%), sedangkan pengetahuan penggunaan bahan herbal meningkat
dari 0% menjadi 86%. Kesimpulan: Program Gerakan Cepat Tanggap
Gatal (GerCep Gatal) efektif dalam meningkatkan pengetahuan dan
penanganan penyakit kulit, serta berpotensi menjadi model intervensi
berbasis komunitas yang praktis dan aplikatif pada kondisi pasca bencana.
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PENDAHULUAN

Banjir bandang dikenal sebagai salah satu ancaman hidrometeorologi paling
merusak di wilayah tropis. Kejadian ini umumnya dipicu oleh curah hujan dengan
intensitas sangat tinggi, yang dampaknya semakin parah akibat degradasi tutupan lahan
di bagian hulu (Abdulkareem et al., 2018; Nasri et al., 2025). Dalam konteks Indonesia,
tren kejadian banjir dalam dua dekade terakhir menunjukkan peningkatan yang signifikan,
baik dari sisi frekuensi maupun tingkat keparahan. Berbagai kajian mengidentifikasi
bahwa kondisi tersebut berkaitan erat dengan praktik deforestasi, perubahan penggunaan
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lahan yang tidak terkendali, serta keterbatasan dalam sistem peringatan dini yang tersedia
(Golar et al., 2024; Widodo et al., 2021).

Peristiwa banjir yang terjadi pada November 2025 di wilayah Aceh, Sumatera Utara,
dan Sumatera Barat—yang selanjutnya dirujuk sebagai kawasan Sumatera bagian utara—
menjadi salah satu bencana paling besar dan mematikan dalam beberapa waktu terakhir.
Kejadian ini berdampak luas pada sejumlah daerah aliran sungai, serta menimbulkan
korban jiwa dan kerusakan infrastruktur dalam jumlah yang signifikan(Nasri et al., 2025).

Selain infrastruktur Kesehatan merupakan masalah yang muncul akibat pasca
bencana banjir. Salah satu permasalahan kesehatan yang sering muncul pasca banjir
adalah peningkatan kejadian penyakit kulit, terutama dermatitis, infeksi jamur, dan gatal-
gatal akibat paparan air yang terkontaminasi mikroorganisme patogen, limbah, serta
bahan kimia berbahaya(Ahmed et al., 2024).

Kondisi lingkungan yang lembap, terbatasnya akses terhadap air bersih, serta
kurangnya fasilitas sanitasi memperburuk risiko penularan penyakit kulit di wilayah
terdampak banjir. Studi epidemiologis menunjukkan bahwa prevalensi gangguan kulit
meningkat secara signifikan pada fase pasca bencana, terutama di kelompok rentan seperti
anak-anak, lansia, dan individu dengan sistem imun yang lemah. Selain itu, keterbatasan
akses terhadap layanan kesehatan serta obat-obatan menyebabkan penanganan penyakit
kulit seringkali tidak optimal dan berpotensi berkembang menjadi kondisi yang lebih
serius(Gupta, 2021).Dalam konteks ini, diperlukan solusi yang cepat, efektif, dan mudah
diakses oleh masyarakat terdampak. Pendekatan berbasis bahan alami menjadi alternatif
yang menjanjikan karena relatif aman, murah, dan mudah diperoleh di lingkungan sekitar.
Berbagai tanaman herbal lokal diketahui memiliki sifat antipruritus, antiinflamasi, dan
antimikroba yang dapat membantu mengatasi gejala gatal serta mencegah infeksi sekunder
pada kulit.

Gerakan Cepat Tanggap Gatal (GerCep Gatal) hadir sebagai inovasi berbasis
komunitas yang mengintegrasikan edukasi kesehatan, pemanfaatan bahan alami, serta
intervensi praktis dalam penanganan penyakit kulit pasca banjir. Tujuan kegiatan ini
adalah untuk mengidentifikasi serta menganalisis permasalahan penyakit kulit yang
muncul pada masyarakat terdampak banjir di wilayah Desa Pasarawa Sumatra Utara.
Selain itu, kegiatan ini juga bertujuan memberikan edukasi mengenai Perilaku Hidup
Bersih dan Sehat (PHBS), mendorong pemanfaatan bahan herbal yang tersedia di
lingkungan sekitar sebagai alternatif penanganan, serta melakukan intervensi langsung
melalui pemberian hand sanitizer dan pembagian salep gatal kepada masyarakat
terdampak.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat pada program Gerakan Cepat
Tanggap Gatal (GerCep Gatal) dilakukan kepada mitra di wilayah terdampak banjir di
Sumatera Utara Desa Pasar Rawa yang terbagi menjadi tiga tahap, yaitu: (1) persiapan;
(2) pelaksanaan (pendidikan kesehatan); dan (3) evaluasi (struktur, proses, dan output).

Tahap persiapan meliputi koordinasi dengan mitra, yaitu aparat desa dan
masyarakat sasaran untuk menentukan waktu dan lokasi kegiatan. Selain itu, dilakukan
penyusunan instrumen kegiatan berupa kuesioner pretest dan post test, materi edukasi
terkait Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS), Penggunaan Lidah buaya dan sirih pada
penyakit kulit pasca banjir, serta persiapan logistik seperti hand sanitizer dan salep gatal.
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Tahap pelaksanaan diawali dengan pemberian pretest kepada peserta untuk
mengukur tingkat pengetahuan awal terkait penyakit kulit dan PHBS. Selanjutnya
dilakukan pendidikan kesehatan melalui penyuluhan mengenai pencegahan dan
penanganan penyakit kulit pasca banjir, termasuk pemanfaatan bahan alami di lingkungan
sekitar berupa lidah buaya dan sirih. Setelah edukasi, dilakukan post test untuk menilai
peningkatan pengetahuan peserta. Selain itu, pada tahap ini juga dilakukan pemeriksaan
kondisi kulit masyarakat secara langsung untuk mengidentifikasi keluhan yang dialami,
serta pemberian intervensi berupa pembagian salep gatal dan hand sanitizer sebagai upaya
penanganan awal dan pencegahan.

Tahap evaluasi dilakukan untuk menilai keberhasilan kegiatan berdasarkan tiga
aspek, yaitu: (1) evaluasi struktur, meliputi kesiapan sarana, prasarana, dan kelengkapan
alat serta bahan; (2) evaluasi proses, meliputi keterlaksanaan kegiatan sesuai rencana,
partisipasi peserta, serta kelancaran penyampaian materi; dan (3) evaluasi output, meliputi
peningkatan pengetahuan peserta berdasarkan hasil pretest dan posttest, serta perubahan
kondisi keluhan kulit secara umum setelah diberikan intervensi.

Dengan metode ini, diharapkan kegiatan pengabdian dapat berjalan secara efektif
dan memberikan dampak nyata terhadap peningkatan pengetahuan serta penanganan
penyakit kulit pada masyarakat terdampak banjir.

HASIL DAN PEMBAHASAN

1. Karakteristik Responden

Data menunjukkan bahwa mayoritas peserta berada pada kelompok usia 31-45
tahun sebanyak 62% (31 orang). Hal ini mengindikasikan bahwa kegiatan ini didominasi
oleh kelompok usia produktif yang kemungkinan memiliki peran aktif dalam keluarga
maupun masyarakat. Kelompok usia 16-30 tahun sebanyak 22% (11 orang) juga cukup
signifikan, menunjukkan keterlibatan generasi muda. Sementara itu, peserta berusia >45
tahun hanya 16% (8 orang), dan tidak terdapat peserta dari kelompok usia anak-anak (<15
tahun). Program ini lebih banyak menjangkau orang dewasa yang berpotensi menjadi agen
perubahan dalam menjaga kesehatan keluarga dan lingkungan, terutama dalam
penanganan penyakit kulit pasca banjir.

Temuan yang didapatkan sejalan dengan penelitian sebelumnya dimana usia
merupakan salah satu faktor yang memengaruhi tingkat partisipasi dalam program
pendidikan kesehatan, dimana kelompok usia dewasa, khususnya dewasa muda hingga
dewasa madya (sekitar 2655 tahun), cenderung lebih aktif berpartisipasi dibandingkan
kelompok usia lainnya. Hal itu disebabkan karena pada usia tersebut individu umumnya
memiliki tingkat kesadaran kesehatan yang lebih baik, tanggung jawab terhadap keluarga,
serta kemampuan memahami informasi yang lebih matang(Tulchinsky & Varavikova,
2014).

Sementara itu, kelompok dewasa awal (18-25 tahun) cenderung memiliki
partisipasi yang lebih rendah karena tingkat kesadaran kesehatan yang masih terbatas,
sedangkan pada kelompok lansia, partisipasi dapat terhambat oleh faktor fisik seperti
keterbatasan mobilitas serta kurangnya akses informasi(Susanti et al., 2020). Oleh karena
itu, meskipun semua kelompok usia memiliki potensi untuk terlibat, kelompok usia
dewasa produktif merupakan kelompok yang paling dominan dalam mengikuti kegiatan
penyuluhan kesehatan(De Lima et al., 2020; Dr. Khan Bilal Akbar Hayat Khan Niazi &
Dr. Muhammad Zeeshan Ahmed, 2025).
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Mayoritas peserta memiliki tingkat pendidikan SMP (40%) dan SMA (38%), diikuti
oleh SD (14%), serta hanya 8% yang memiliki pendidikan Perguruan Tinggi.Tingkat
pendidikan peserta cenderung berada pada kategori menengah. Hal ini karena pendidikan
berperan melalui berbagai jalur, seperti peningkatan literasi kesehatan, status sosial
ekonomi, serta akses terhadap layanan kesehatan, yang secara bersama-sama membentuk
perilaku kesehatan dan keterlibatan individu dalam pengambilan keputusan terkait
kesehatan. Individu dengan tingkat pendidikan yang lebih tinggi cenderung lebih aktif
berpartisipasi dalam survei kesehatan maupun kegiatan kesehatan lainnya, sebagaimana
ditemukan di Finlandia, dimana partisipasi lebih rendah terjadi pada kelompok dengan
pendidikan rendah sehingga diperlukan strategi khusus untuk menghindari bias
data(Andiwijaya et al., 2021; M. O., 2025).

Tabel 1. Karakteristik Responden

Usia Frekuensi Presentase
< 5 Tahun 0 0,00%
6-15 Tahun 0 0,00%
16-30 Tahun 11 22,00%
31-45 Tahun 31 62,00%
> 45 Tahun 8 16,00%
Total 50 100,00%
Pendidikan Frekuensi Presentase
SD 7 14,00%
SMP 20 40,00%
SMA 19 38,00%
Perguruan Tinggi 4 8,00%
Total 50 100,00%
Memiliki Keluhan Kulit Frekuensi Presentase
Ya 45 90,00%
Tidak 5 10,00%
Total 50 100,00%

Sebagian besar peserta, yaitu 90% (45 orang), mengalami keluhan kulit, sedangkan

hanya 10% (5 orang) yang tidak mengalami keluhan. Angka ini menunjukkan bahwa
masalah penyakit kulit pasca banjir merupakan permasalahan yang sangat dominan di
masyarakat sasaran. Hal ini memperkuat urgensi program GerCep Gatal sebagai solusi
cepat, alami, dan praktis untuk mengatasi gangguan kulit.

Gambear 1. Kegiatan Edukasi Perilaku Hidup Bersih dan Sehat
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Tabel 2. Pengetahuan mengenai PHBS

Pengetahuan Pre-test Post- Test
Frequensi Presentase Frequensi Presentase
Kurang 45 90,00% 1 2,00%
Sedang 5 10,00% 8 16,00%
Baik 0 0,00% 41 82,00%
Total 50 100,00% 50 100,00%

Berdasarkan data tingkat pengetahuan PHBS (Perilaku Hidup Bersih dan Sehat)
peserta sebelum dan sesudah pelaksanaan kegiatan, terlihat adanya peningkatan yang
signifikan. Sebelum intervensi, sebagian besar peserta berada pada kategori pengetahuan
kurang yaitu sebesar 90% (45 orang), sementara hanya 10% (5 orang) yang memiliki
pengetahuan sedang, dan tidak ada peserta yang memiliki pengetahuan baik. Hal ini
menunjukkan bahwa pada awalnya pemahaman masyarakat terkait PHBS masih sangat
rendah. Namun, setelah diberikan edukasi, terjadi perubahan yang sangat berarti, dimana
mayoritas peserta yaitu 82% (41 orang) telah memiliki pengetahuan baik, diikuti oleh 16%
(8 orang) dengan pengetahuan sedang, dan hanya 2% (1 orang) yang masih berada pada
kategori kurang. Perubahan ini menunjukkan bahwa kegiatan edukasi yang dilakukan
efektif dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat tentang PHBS, ditandai dengan
penurunan drastis pada kategori kurang serta peningkatan yang signifikan pada kategori
baik. Dengan demikian, intervensi yang diberikan mampu meningkatkan kesadaran dan
pemahaman peserta terhadap pentingnya penerapan PHBS dalam kehidupan sehari-hari,
khususnya dalam mencegah penyakit kulit pasca banjir.

2. Pengetahuan Penggunaan Bahan Herbal Dalam Mengatasi Gatal Pasca Banjir

Tabel 3. Pengetahuan Mengenai Penggunaan Herbal Dalam Mengatasi Gatal Pasca

Banjir
Pengetahuan Pre-Test Post-Test
Frequensi Presentase Frequensi Presentase
Kurang 50 100,00% 0 0,00%
Sedang 0 0,00% 7 14,00%
Baik 0 0,00% 43 86,00%
Total 50 100,00% 50 100,00%

Berdasarkan data tingkat pengetahuan peserta sebelum dan sesudah pelaksanaan
kegiatan Gerakan Cepat Tanggap Gatal (GerCep Gatal), terlihat adanya perubahan yang
sangat signifikan. Sebelum intervensi, seluruh peserta yaitu 100% (50 orang) berada pada
kategori pengetahuan kurang, dan tidak ada peserta yang memiliki pengetahuan sedang
maupun baik. Hal ini menunjukkan bahwa pada kondisi awal, masyarakat benar-benar
belum memiliki pemahaman yang memadai terkait penanganan penyakit kulit pasca
banjir. Namun, setelah dilakukan edukasi melalui program GerCep Gatal, terjadi
peningkatan yang sangat drastis, dimana tidak ada lagi peserta yang berada pada kategori
pengetahuan kurang (0%), sementara 14% (7 orang) berada pada kategori sedang dan
mayoritas peserta yaitu 86% (43 orang) telah mencapai kategori pengetahuan baik.
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Perubahan ini menunjukkan bahwa intervensi yang diberikan sangat efektif dalam
meningkatkan pemahaman masyarakat, ditandai dengan pergeseran total dari
pengetahuan kurang ke kategori sedang dan baik.

Penggunaan bahan herbal berupa alovera dan sirith. Aloe vera mengandung
polisakarida yang memiliki sifat antiinflamasi dan imunomodulator yang signifikan,
sehingga berperan dalam mengurangi rasa gatal (Mahboub et al., 2021; Marcus et al.,
2025). Gel aloe vera juga mengandung enzim seperti bradikininase yang membantu
menurunkan peradangan dan nyeri, sehingga turut berkontribusi dalam meredakan gatal.
Selain itu, efek melembapkan dari aloe vera membantu menenangkan kulit kering, yang
merupakan salah satu penyebab utama pruritus, dengan menjaga kelembapan dan
integritas kulit (Marcus et al., 2025).

Daun sirih memiliki khasiat sebagai obat tradisional untuk mengatasi pruritus (gatal)
karena mengandung senyawa aktif seperti eugenol, tanin, dan flavonoid yang bersifat
antiinflamasi, antimikroba, dan antiseptik, sehingga efektif mengurangi rasa gatal, bahkan
terbukti melalui penelitian bahwa kompres air rebusan daun sirih dapat menurunkan
keluhan gatal secara signifikan (Akhmad Yanuar Fahmi Pamungkas, 2025). Pemberian
edukasi penggunaan gel aloe vera dapat menekan sensasi gatal atau tidak nyaman dalam
waktu sementara, begitu juga perendaman air sirih hangat. Apabila sudah tersedia salep
sediaan farmasi maka diberikan salep sediaan farmasi.

Dengan demikian, program GerCep Gatal terbukti mampu memberikan dampak
yang signifikan dalam meningkatkan pengetahuan masyarakat mengenai penanganan
penyakit kulit secara tepat dan praktis pasca bencana banjir. Temuan ini sejalan dengan
penelitian sebelumnya oleh Nyoan, pada penelitian tersebut ini menggunakan metode
ceramah partisipatif dan diskusi kelompok, yang menghasilkan peningkatan skor
pengetahuan yang signifikan dari 59 menjadi 95 pada peserta (Dias et al., 2025). Demikian
pula, di Desa Powelua, upaya edukasi yang berfokus pada sepuluh indikator PHBS
berhasil meningkatkan pengetahuan dan sikap masyarakat, yang menegaskan pentingnya
penggunaan materi dan metode edukasi yang disesuaikan dengan kebutuhan masyarakat
(Palipadang et al., 2024).

3. Keluhan Gatal Pasca Bencana Banjir

Memiliki Keluhan Penyakit Kulit

Tidak 5

Frekuensi

Ya 45

0 10 20 30 40 50

Gambar 2. Diagram batang responden dengan keluhan gatal
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Berdasarkan gambar tersebut, diketahui bahwa dari total 50 responden, sebagian
besar yaitu 45 orang (90%) memiliki keluhan penyakit kulit, sedangkan hanya 5 orang
(10%) yang tidak memiliki keluhan. Hasil ini menunjukkan bahwa kejadian masalah kulit
pada masyarakat pasca banjir tergolong sangat tinggi dan menjadi masalah kesehatan yang
perlu segera ditangani.

Gatal pasca banjir yang sering muncul dalam berbagai bentuk penyakit kulit
merupakan masalah kesehatan yang umum terjadi setelah bencana banjir, yang
disebabkan oleh perubahan lingkungan serta faktor psikologis. Air banjir dapat
mengandung berbagai patogen seperti bakteri Staphylococcus dan Streptococcus, serta Vibrio
vulnificus dan Aeromonas yang berpotensi menyebabkan infeksi kulit hingga kondisi berat
seperti nekrotizing fasciitis, terutama pada individu dengan imunitas rendah (Naidoo et
al., 2023) . Selain itu, kontak dengan air tercemar dan limbah dapat menimbulkan
dermatitis iritan maupun alergi, sementara stres akibat bencana dapat memperburuk
kondisi kulit seperti psoriasis dan urtikaria (Dayrit et al., 2018). Paparan lingkungan seperti
jamur dan bioaerosol di rumah yang terdampak banjir juga meningkatkan risiko alergi dan
dermatitis (Lee et al., 2024). Setelah banjir, terjadi peningkatan signifikan kasus infeksi
kulit dan eksim, bahkan pruritus esensial menjadi lebih sering ditemukan pada fase
lanjutan(Junejo et al., 2023; Sameem et al., 2018) . Kondisi yang umum dilaporkan
meliputi dermatitis akibat banjir, folikulitis bakteri, dan urtikaria papular, yang diperburuk
oleh sanitasi yang buruk dan kondisi tempat tinggal sementara (Junejo et al., 2023;
Sameem et al., 2018).

Menindaklanjuti temuan tersebut, dilakukan pemeriksaan langsung kepada
responden yang memiliki keluhan penyakit kulit untuk mengidentifikasi jenis dan tingkat
keparahan gangguan yang dialami. Setelah dilakukan pemeriksaan, responden diberikan
pengobatan yang sesuai, salah satunya melalui pemberian salep/topikal yang disesuaikan
dengan kondisi kulit masing-masing, seperti untuk mengatasi gatal, infeksi, maupun iritasi.

Langkah ini merupakan bagian dari upaya penanganan cepat dalam program
GerCep Gatal, yang tidak hanya berfokus pada edukasi, tetapi juga memberikan tindakan
nyata berupa pemeriksaan dan pengobatan langsung. Dengan demikian, diharapkan
keluhan yang dialami masyarakat dapat segera teratasi serta mencegah terjadinya
komplikasi atau penyebaran penyakit li‘ttyang lebih luas

B g ‘.__r;‘ [;

u
Ry

' Gambar 3. Pemberian Obat dan Salep Pada
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KESIMPULAN DAN SARAN

Program Gerakan Cepat Tanggap Gatal (GerCep Gatal) terbukti efektif dalam
meningkatkan pengetahuan dan penanganan penyakit kulit pada masyarakat pasca banjir.
Mayoritas masyarakat terdampak mengalami keluhan kulit (90%), yang menunjukkan
tingginya urgensi masalah kesehatan ini. Melalui intervensi berupa edukasi PHBS,
pemanfaatan bahan herbal (lidah buaya dan daun sirih), serta pemberian pengobatan
langsung, terjadi peningkatan pengetahuan yang sangat signifikan. Pengetahuan PHBS
kategori baik meningkat dari 0% menjadi 82%, dan pengetahuan penggunaan bahan herbal
meningkat dari 0% menjadi 86%.

Program ini tidak hanya meningkatkan pemahaman masyarakat, tetapi juga
memberikan solusi praktis, murah, dan mudah diakses untuk mengatasi penyakit kulit
pasca banjir. Dengan demikian, GerCep Gatal dapat menjadi model intervensi berbasis
komunitas yang efektif dalam situasi pasca bencana.
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