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Abstrak 

Malaysia merupakan negara tujuan terdekat dari tenaga kerja migran Indonesia untuk bekerja di 
luar negeri. Tahun 2026 diproyeksikan tenaga kerja migran Indonesia di Malaysia mencapai 2,7 juta 

dan 50% merupakan pekerja ilegal yang tidak memiliki akses terhadap fasilitas pendidikan dan 

kesehatan. Keterbatasan akses tersebut menjadikan kelompok tenaga kerja migran illegal dan anak-
anaknya menjadi rentan menghadapi permasalahan kesehatan. Kegiatan ini dilaksanakan dengan 

menggandeng mitra Sanggar Bimbingan (SB) Kampong Bharu Kuala Lumpur untuk melakukan 

edukasi Perilaku Hidup Bersih dan Sehat (PHBS) dan cara penggunaan obat yang tepat 

(DAGUSIBU) kepada orangtua/wali siswa dan guru serta siswa SB untuk mengurangi resiko 
permasalahan kesehatan. Peserta kegiatan ini sebagian besar berjenis kelamin wanita, dengan 

pendidikan terakhir setingkat SMA, serta masuk dalam kategori keluaraga dengan pendapatan 

rendah. Edukasi dilakukan dengan penyampaian materi melalui ceramah interaktif menggunakan 
media poster dan video edukasi oleh dua narasumber secara berurutan tentang PHBS dan 

DAGUSIBU dengan diselingi kegiatan beryanyi bersama lagu “Bentuk-bentuk Obat”. Dari hasil 

evaluasi tingkat pengetahuan peserta dan penilaian kegiatan oleh peserta didapatkan bahwa 

kegiatan edukasi ini mampu sedikit meningkatkan pengetahuan peserta mengenai PHBS dan 
DAGUSIBU, dan sebagian peserta menilai bahwa secara keseluruhan kegiatan menarik dan 

bermanfaat. 

Kata Kunci: DAGUSIBU; Edukasi; Penggunaan Obat; Perilaku Hidup Bersih dan Sehat. 

 

Abstract 

Malaysia is the destination country for Indonesian migrant workers to work abroad. In 2026, it is 
projected that Indonesian migrant workers in Malaysia will reach 2.7 million and 50% are illegal 

workers. They do not have access to education and health facilities, which makes them and their 

children vulnerable to health problems. This activity was carried out by collaborating with Sanggar 

Bimbingan (SB) Kampong Bharu Kuala Lumpur to provide education on Clean & Healthy Living 
Behavior (PHBS) and appropriate drug use (DAGUSIBU) to parents/guardians, teachers, and SB 

students to reduce the risk of health problems. Most of the attendees are women with high-school 

education backgrounds, and comes from bottom-low income households. The program was carried 
out by delivering interactive lectures constitutively using posters and educational videos by two 

presenters with singing the song titled “Bentuk-bentuk Obat” as ice-breaker. Based on the results of 

the evaluations, it was found that this educational activity could slightly increase the participants' 

knowledge about PHBS and DAGUSIBU, and most of the participants considered that the overall 

activity was interesting and useful. 
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Pendahuluan  

Malaysia merupakan salah satu negara tujuan terdekat dari Tenaga Kerja Indonesia (TKI) untuk 

bekerja di luar negeri. Berdasarkan data Badan Pusat Statistik (BPS), jumlah TKI sebagai tenaga kerja migran 
di Malaysia pada tahun 2023 dilaporkan mencapai lebih dari 2 juta dengan penempatan hingga 100.000 

orang setiap tahunnya (BPS, 2023). Data tersebut diprediksi terus meningkat hingga di tahun 2026 

dilaporkan tenaga migran Indonesia di Malaysia sudah mencapai 2,7 juta dan 50% merupakan pekerja ilegal 
yang tidak memiliki kelengkapan dokumen dan ijin dari pemerintah Indonesia (BP2MI, 2023). Masalah 

ekonomi, tingkat pendidikan yang rendah, dan kemampuan bahasa yang tidak memadai menjadi faktor 

utama tingginya jumlah tenaga migran illegal tersebut (Satyanugra & Susiatiningsih, 2021). Beberapa 

permasalahan seperti kekerasan fisik, gaji tidak dibayar, pemutusan kerja secara sepihak, dan tidak memiliki 
hak jaminan keamanan, pendidikan, serta kesehatan merupakan resiko yang harus ditanggung oleh pekerja 

migran illegal asal Indonesia di Malaysia. Sebagian besar pekerjaan dari tenaga migran illegal tersebut 
bersifat low-skilled dan un-skilled dengan kategori kotor, sulit, dan berbahaya seperti meliputi buruh konstruksi 

bangunan, asisten rumah tangga, dan tenaga kebersihan yang secara ekonomi masih sangat terbatas.  

Sanitasi yang buruk, kondisi lingkungan pekerjaan, beratnya pekerjaan, dan gizi buruk serta tidak 

adanya jaminan kesehatan akibat lemahnya perlindungan hukum dan kebijakan jaminan sosial yang tidak 

dimiliki oleh pekerja migran illegal tersebut menyebabkan angka kesakitan yang tinggi. Hal ini disebabkan 
karena hukum nasional di Malaysia hanya menjamin hak bagi tenaga migran yang legal, sedangkan bagi 

yang illegal tidak dapat mengakses sarana kesehatan karena dokter diwajibkan melaporkan jika adanya 

pekerja migran ilegal yang berobat dan akan diproses secara hukum (Tjitrawati & Romadhona, 2024).  
Banyaknya pekerja migran ilegal yang menetap dan berkeluarga juga menimbulkan permasalahan 

lain yaitu anak dari pekerja illegal tersebut selain tidak mendapatkan hak fasilitas kesehatan dari pemerintah 

Malaysia juga tidak dapat menempuh pendidikan secara formal. Sebagai upaya mengatasi permasalahan 

pendidikan khususnya bagi anak-anak pekerja migran ilegal Indonesia yang berada di Malaysia, 
Muhammadiyah membentuk sarana pendidikan berupa Sanggar Bimbingan (SB) sebanyak 3 tempat yaitu 2 

SB dibawah Pimpinan Cabang Istimewa Muhammadiyah (PCIM) dan 1 SB dibawah Pimpinan Cabang 

Istimewa Aisyiyah (PCIA) sebagai tempat belajar non formal (kejar paket). 
Sanggar Bimbingan (SB) yang didirikan oleh PCIM dan PCIA Malaysia terdapat di bawah PRIM 

Kepong, Kampong Bharu, dan Kampong Pandan yang jumlah peserta didik/siswanya sudah mencapai lebih 

dari 150 anak dengan usia yang beragam 4 hingga 14 tahun. Proses kegiatan belajar mengajar di setiap SB 

dilaksanakan dengan waktu yang berbeda, beberapa dilakukan di pagi hari seperti di Kampong Pandan dan 
beberapa dilaksanakan di sore hingga malam hari seperti di Kepong dan Kampong Bharu dengan materi 

pembelajaranya mengikuti kurikulum yang digunakan di Indonesia. Namun, berdasarkan hasil observasi 

dan wawancara pada pengurus PCIM dan PCIA, peserta didik/siswa di SB tersebut tidak mendapatkan 
pendidikan dasar terkait kesehatan dan obat. Tidak adanya pendidikan kesehatan, angka kesakitan yang 

cukup tinggi, dan tidak adanya akses ke pelayanan kesehatan bagi orang tua dan peserta didik/siswa SB 

yang sebagian besar anak dari tenaga migran illegal tersebut mendorong pentingnya kegiatan untuk 

memberikan pendidikan, pelatihan dan pendampingan pada siswa SB. 
Berdasarkan hasil wawancara dan observasi kondisi SB binaan PCIM/PCIA diperoleh fakta bahwa 

peserta didik/siswa tidak mendapatkan materi dasar Pola Hidup Bersih dan Sehat (PHBS). Peserta 

didik/siswa dan orang tua di SB juga tidak memiliki pengetahuan tentang obat khususnya DAGUSIBU 
(Dapatkan, Gunakan, Simpan dan Buang). Keterbatasan tenaga pengajar dan fasilitas kesehatan di SB 

menjadikan kegiatan ini penting untuk dilakukan sebagai bentuk upaya pemberian pengetahuan yang bisa 

memicu kesadaran bagi para siswa dan orang tua/wali di SB yang memiliki keterbatas akses dan 

kemampuan untuk ke fasilitas kesehatan. DAGUSIBU merupakan hal yang penting untuk dipahami oleh 
masyarakat karena merupakan pengetahuan dasar tentang obat. Ketidaksesuaian dan kesalahan terkait 

DAGUSIBU dapat berdampak pada ketidakberhasilan terapi karena obat tidak dapat memberikan efek 

farmakologi yang sesuai dengan harapan. Ketidaksesuaian DAGUSIBU juga dapat menyebabkan dampak 
negatif karena obat yang seharusnya memberikan efek terapi dapat memberikan efek toksik atau efek yang 

tidak diinginkan dan membahayakan tubuh (Kroon et al., 2021). Pengetahuan dasar DAGUSIBU juga 

sangat bermanfaat untuk melakukan swamedikasi (pengobatan sendiri) ketika mengalami gangguan 

kesehatan ringan. Kampanye DAGUSIBU sangat gencar dilakukan oleh apoteker Indonesia di hampir 
seluruh Indonesia. Namun kegiatan kampanye DAGUSIBU ini belum pernah merambah warga Indonesia 

lain yang tinggal di luar Indonesia. Program kegiatan berupa pemberian edukasi terkait PHBS dan 

DAGUSIBU di SB merupakan kegiatan yang pertama kali dilakukan. Kegiatan ini juga sangat mendukung 
program dari PCIM/PCIA guna meningkatkan pengetahuan dan kesadaran siswa SB dan orang tua terkait 

dengan pentingnya hidup sehat dan pengobatan secara mandiri. Sehingga dengan adanya pengetahuan dan 

ketrampilan tersebut, orang tua dari peserta didik/siswa dapat secara mandiri untuk menggunakan obat atau 



 
 ISSN: 2684-8570           92 
 

 (Edukasi Kesehatan dan …)  

alternatif terapi non-farmakologi pada kondisi penyakit yang sering dialami anak-anak dan orang tua seperti 

demam, batuk, flu, nyeri, gangguan pencernaan, dan gangguan pada kulit. Melalui kerja sama dengan tenaga 
pengajar/guru dan orang tua diharapkan dapat menumbuhkan prinsip PHBS sebagai upaya preventif, dapat 

menggunakan obat yang baik dan benar untuk mengatasi gangguan kesehatan ringan, dan dapat melakukan 

swamedikasi (pengobatan mandiri). Diselenggarakannya kegiatan edukasi ini diharapkan pula dapat 

menumbuhkan kemandirian bagi siswa sejak dini untuk menerapkan pola hidup yang sehat. 
 

Metode Pelaksanaan 

Sanggar Bimbingan (SB) merupakan tempat pendidikan bagi sebagian anak-anak dari tenaga migran 

Indonesia di Malaysia. SB menjadi sarana untuk membantu menyelesaikan masalah pendidikan dan 
kesehatan bagi bagi orang tua dan anak-anak para pekerja ilegal yang mengalami permasalahan kesulitan 

menjangkau fasilitas kesehatan terutama pengobatan. Pengetahuan dan ketrampilan pola hidup bersih dan 

sehat sebagai upaya preventif mengalami gangguan kesehatan dan kemampuan melakukan swamedikasi 
atau pengobatan sendiri menjadi salah satu solusi yang bisa ditawarkan. 

Tahapan pelaksanaan kegiatan yang dilakukan adalah sebagai berikut: 

Koordinasi dan survei. 

Koordinasi dilakukan dengan organisasi yang menaungi SB untuk mendapatkan informasi dan 

menyepakati bentuk serta teknis pelaksanaan kegiatan. Survey Lokasi SB dilakukan untuk berkoordinasi 
secara langsung dengan pengelola SB mengenai teknis pelaksanaan kegiatan dan strategi untuk 

mengumpulkan orangtua siswa SB. 

Pendidikan (penyuluhan dan edukasi)  

Pemberian materi melalui penyuluhan dan edukasi dilakukan dengan target sasaran guru/tenaga 

pengajar, siswa, dan orang tua. Edukasi berupa penyuluhan dan pelatihan mengenai kesehatan 
menggunakan berbagai media grafis, audio-visual merupakan metode yang efektif untuk meningkatkan 

pengetahuan dan keterampilan kelompok masyarakat rentan. Pengetahuan dari orangtua taman kanak-

kanak, dimana latar belakang pendidikan orangtua sebagian besar adalah lulusan SMA atau lebih rendah, 
dan tergolong ekonomi menengah ke bawah mengenai pengetahuan suplemen kesehatan dilaporkan 

meningkat tajam melalui penggunaan media grafis dan audio visual dalam penyuluhannya (Dhiani et al., 

2021). Pemberian penyuluhan DAGUSIBU obat bagi masyarakat non kesehatan melalui media grafis seperti 

poster dilaporkan mampu meningkatkan pengetahuan secara signifikan (Fitriana et al., 2023; Kartika et al., 
2023). Selain penggunaan media edukasi, kemampuan komunikasi narasumber dalam memberikan materi 

melalui ceramah interaktif dilaporkan juga mampu meningkatkan pengetahuan, pemahaman, dan kesadaran 

tentang DAGUSIBU obat (Sagala, 2024).  
Metode yang digunakan adalah metode ceramah interaktif dengan memanfaatkan media poster dan 

pemutaran video edukasi. Metode dengan media penyampaian beragam ini bertujuan untuk meningkatkan 

pemahaman tentang PHBS, DAGUSIBU, swamedikasi baik farmakologi dan non farmakologi untuk 

mengatasi beberapa kondisi penyakit ringan yang sering terjadi pada anak seperti demam, batuk, flu, nyeri, 
gangguan pencernaan, gangguan pada kulit, yang sering terjadi pada anak. Selain menggunakan metode 

ceramah interaktif, pelaksana telah menciptakan lirik “Bentuk-bentuk Obat” yang dinyanyikan dengan nada 

lagu “Naik-Naik ke Puncak Gunung” sebagai selingan agar menghindari kebosanan peserta terutama anak-

anak peserta didik/siswa SB. 

Evaluasi tertulis sebelum (pre-test) dan setelah (post-test).  

Pre-test dan post-test dilakukan sebagai sarana evaluasi tingkat pengetahuan peserta mengenai materi 

edukasi yang diberikan. Peserta yang melakukan pengisian adalah orangtua/wali siswa SB. Form pre-test 

memuat pula isian mengenai identitias peserta yang akan digunakan sebagai data informasi usia, latar 
belakang pendidikan dan gambaran tingkat ekonomi peserta. Form pre-test diisi oleh peserta sebelum 

kegiatan dimulai dan atau sebelum penyampaian materi. Form post-test juga memuat daftar pertanyaan 

berkaitan dengan evaluasi pelaksanaan kegiatan dan diisi sesaat sebelum acara penutupan. 

Jawaban dari pertanyaan mengenai materi edukasi sejumlah 5 nomor dianalisis jawaban benarnya. 
Persentase jawaban benar dari keseluruhan peserta pada pre-test dan post-test kemudian dibandingkan. 

Persentase jawaban benar pada post-test yang lebih tinggi dibandingkan pada pre-test menunjukkan bahawa 

tingkat pengetahuan peserta terhadap pertanyaan tersebut meningkat.  
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Hasil dan Pembahasan 

Pelaksanaan Kegiatan 

Kegiatan dilaksanakan di SB Kampong Bharu Chow Kit Kuala Lumpur Malaysia yang dimulai pada 

jam 19.30 waktu setempat. Kegiatan ini dihadiri oleh siswa, orang tua/wali siswa dan guru total sejumlah 
55 peserta. Pemberian edukasi berupa penyampaian materi PHBS dan DAGUSIBU dilaksanakan secara 

berurutan oleh dua narasumber. Penyampaian materi dilakukan dengan bantuan media poster dan video 

yang ditayangkan untuk meningkatkan pemahaman peserta. Selingan menyanyikan lagu “Bentuk-bentuk 
Obat” dilaksanakan untuk meningkatkan atensi peserta terutama siswa SB (Gambar 1). Kegiatan bernyanyi 

bersama dapat mempercepat keterikatan sosial orang asing dalam suatu kelompok (Pearce, et al., 2015). Hal 

ini terbukti dari relatif mudahnya siswa SB memberikan perhatian dan berinteraksi kepada nara sumber 

setelah acara selingan ini dilakukan. 

   

Gambar 1. Kegiatan Penyampaian Materi 

Karakteristik Peserta 
Peserta kegiatan ini yang melakukan pengisian pre-test dan post-test adalah orangtua/wali siswa SB 

sejumlah 27 orang. Sebagian besar (84%) peserta berjenis kelamin wanita dengan usia 40 tahun ke atas (53%). 

Semua peserta memiliki tingkat pendidikan tertinggi SMA, dengan persentase yang sama dengan peserta 

yang berpendidikan SD dan SMP (masing-masing 32%). Hampir 75% peserta memiliki pendapatan antara 
3-10 juta rupiah (atau setara 900-3000 ringgit) dengan lebih dari separuh peserta memiliki jumlah tanggungan 

keluarga sebanyak 4 atau lebih orang (Gambar 4). Pendapatan sebesar 900-3000 ringgit merupakan 
pendapatan dari kelompok masyarakat berpenghasilan dengan kategori B40 (bottom 40%-low income earner) 

yang terbawah di Malaysia (Lim & Malek, 2021), dengan kategori B1 dibawah 2500 ringgit dan B2 yaitu 

antara 2500-3169 ringgit. Sebagian besar peserta merupakan pekerja dengan penghasilan terendah dan 

bahkan dibawah batas pendapatan minimal di Malaysia. Ditambah pula lebih dari separuh peserta memiliki 

jumlah tanggungan anggota keluarga paling tidak 4 orang yang menyebabkan sangat kurangnya kemampuan 
untuk mengakses dan mencukupi kebutuhan standar seperti pendidikan dan kesehatan di negara bagian 

tempatnya bekerja ini (Zakaria, et al., 2024).  

   

  

Gambar 4. Diagram Karakteristik Peserta Orangtua Siswa SB yang Menjadi Responden 
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Tingkat Pengetahuan Peserta 
Hasil pengisian pre-test dan post-test mengenai materi edukasi didapatkan dari 27 responden. Persentase 

jawaban benar dari masing-masing pertanyaan ditampilkan pada Tabel 1. 

Tabel 1. Persentase jawaban benar dari pre-test dan post-test  

No Pertanyaan Pre-test Post-test 

Persentase Kategori Persentase Kategori 

1 Manakah dibawah ini yang termasuk pola 

hidup bersih dan sehat?  

63,2 Cukup 66,7 Cukup 

2 Manakah di bawah ini kondisi yang dapat 

dilakukan pengobatan sendiri? 

84,2 Baik 81,5 Baik 

3 Berikut ini manakah yang bukan merupakan 

hal yang perlu diperhatikan dalam 

pengobatan sendiri? 

42,1 Kurang 44,4 Kurang 

4 Manakah dari berikut ini informasi tentang 

obat yang harus diperhatikan saat 

menggunakan obat? 

57,9 Kurang 59,3 Kurang 

5 Manakah urutan cara membuang obat 

berbentuk tablet yang benar? 

21,1 Kurang 44,4 Kurang 

Rata-rata  53,7 Kurang 59,3 Kurang 

Evaluasi Kegiatan 
Penilaian peserta terhadap pelaksanaan kegiatan didapatkan dari data pengisian form post-test (Tabel 

2). Secara umum sebagian besar peserta (63%) menilai bahwa kegiatan edukasi mengenai PHBS dan 

DAGUSIBU menarik dan bermanfaat, meskipun ada 7,4% peserta menyatakan kenetralannya. Persentase 

peserta yang hampir sama (59,3%) menyatakan pula bahwa kegiatan ini menambah pengetahuan. Sebagian 

besar peserta juga menyatakan bahwa kegiatan ini akan merubah perilaku mereka dalam hidup sehat dan 
penggunaan obat. Namun, sekitar 11% peserta menyatakan kenetralan dan ketidaksetujuannya. Proporsi 

peserta yang sama menyatakan setuju dan sangat setuju bahwa isi materi mudah dipahami, cara 

penyampaian menarik dan media edukasi membantu mereka dalam memahami materi. Sayangnya, terdapat 
7,4 hingga 10,1 % peserta yang menyatakan kenetralan hingga ketidaksetujuan untuk ketiga poin evaluasi 

tersebut. 

Tabel 2. Persentase penilaian peserta terhadap pelaksanaan kegiatan 

No Poin Evaluasi 

Persentase (%) 

Sangat 

Setuju 
Setuju Netral 

Tidak 

Setuju 

Sangat 

tidak 

setuju 

1 Isi materi mudah dipahami 44,4 48,2 3,7 3,7 0 

2 Cara penyampaian materi menarik 48,2 40,7 7,4 0 3,7 

3 Media penyampaian (poster dan leaflet) yang 

digunakan membantu memahami isi materi 

40,7 48,2 0 3,7 7,4 

4 Pelaksanaan kegiatan dilakukan pada waktu 

yang tepat 

33,3 55,6 7,4 0 3,7 

5 Kegiatan ini menambah pengetahuan saya 59,3 40,7 0 0 0 

6 Kegiatan ini akan merubah perilaku saya 

dalam hidup sehat dan penggunaan obat  

51,9 37,0 3,7 3,7 3,7 

7 Secara keseluruhan, kegiatan ini menarik dan 
bermanfaat 

63,0 29,6 7,4 0,00 0,0 

Persentase jawaban benar dari pertanyaaan yang berkaitan dengan isi materi perilaku hidup bersih 
sehat dan cara penggunaan obat yang tepat secara umum meningkat. Namun, peningkatan ini masih masuk 

kategori kurang karena hanya sekitar 50% peserta yang mampu menjawab pertanyaan dengan benar. Hal ini 

dapat disebabkan beberapa faktor, yaitu 1) susunan jadwal penyampaian materi dilaksanakan berurutan, 2) 

terlalu banyak informasi yang disampaikan dalam satu waktu, 3) penggunaan bahasa yang kurang tepat, 4) 
waktu pelaksanaan yang tidak tepat. Topik kesehatan tentang PHBS dan DAGUSIBU yang diberikan 
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menggunakan ceramah interaktif pada masyarakat non kesehatan dilaporkan efektif meningkatkan 

pengetahuan dan pemahaman, namun keberhasilan tersebut sangat tergantung pada beberapa kondisi seperti 
keaktifan peserta penyuluhan sehingga keberhasilanya menjadi beragam (Kartika et al., 2023; Mardiyanti & 

Zurroh, 2023; Sagala, 2024; Sulatra et al., 2024). Upaya telah dilakukan dalam kegiatan ini untuk 

meningkatkan pengetahuan dan pemahaman peserta penyuluhan terhadap materi yang diberikan yaitu 

dengan menggunakan media poster dan video. Penggunaan media poster mempermudah narasumber dalam 
menyampaikan materi dan memberikan contoh secara langsung dengan menunjukkan gambar. Hal ini 

sejalan dengan hasil kegiatan yang dilaporkan oleh Fitriana et al(2023) bahwa penggunaan poster sebagai 

media penyuluhan mampu meningkatkan pengetahuan dan pemahaman terhadap DAGUSIBU. Tingkat 
pemahaman dan pengetahuan peserta penyuluhan dengan metode poster dalam kegiatan ini dan beberapa 

kegiatan sejenis lainya dilaporkan memiliki tingkat keberhasilan lebih rendah dibandingkan dengan 

menggunakan metode leaflet yang mampu meningkatkan pemahaman dan pengetahuan peserta penyuluhan 

sebanyak 57% (Dewi et al., 2024; Fitriana et al., 2023). Media edukasi berupa video dalam kegiatan ini 
dinilai mampu menunjang keberhasilan perolehan tingkat pemahaman dan pengetahuan, hal ini sejalan 

dengan kegiatan yang dilaporkan pada kegiatan sejenis bahwa dengan adanya video terkait penggunaan obat 

dan cara simpan obat terbukti efektif (Soge & Hati, 2024).  
Dua topik PHBS dan Dagusibu disampaikan oleh dua narasumber yang berbeda dalam waktu 1 jam 

tanpa jeda. Penyampaian materi yang berurutan selama satu jam akan menurunkan fokus dan perhatian 

peserta dalam memahami materi yang disampaikan. Seorang manusia memiliki kemampuan fokus yang 

baik hanya pada 10-20 menit pertama (Lamba et al., 2014; Rohmah & Febrianto, 2024). Disampaikannya 
dua topik dalam satu jam, mengakibatkan fokus peserta sudah menghilang pada topik yang kedua. Tidak 

dipungkiri, hanya sekitar 50% saja jawaban benar dari peserta mengenai topik yang disampaikan kedua, 

yaitu cara penggunaan obat yang tepat.  
Informasi yang terlalu banyak disampaikan dalam satu waktu juga berkontribusi pada peningkatan 

pemahaman peserta yang hanya sedikit. Muatan berlebih atas informasi dalam waktu tertentu 

mengakibatkan seseorang tertekan dalam mengambil keputusan (Phillips-Wren & Adya, 2020). Hal ini 

menyebabkan ketidakmampuan peserta dalam memilih jawaban yang benar dari pertanyaan mengenai topik 
materi yang diberikan. Karakteristik peserta yang separuhnya berusia 40 tahun ke atas dengan latar belakang 

pendidikan dan ekonomi yang menengah ke bawah menuntut ketrampilan komunikasi dari narasumber 

mengenai penggunaan bahasa yang tepat sehingga mudah dipahami. Jargon-jargon bidang kesehatan yang 
tidak dipahami oleh sebagian besar peserta acapkali diucapkan oleh narasumber. Penggunaan jargon-jargon 

pada orang umum semestinya dikurangi untuk meningkatkan pemahaman mereka mengani topik-topik yang 

bersifat ilmiah (Baram-Tsabari et al., 2020). Tingkat pendidikan dan usia dalam kegiatan ini terbukti 

berperan dalam menentukan keberhasilan kegiatan, beberapa hasil kegiatan sejenis yang dilakukan pada usia 
remaja (anak sekolah tingkat mengengah) dan orang dewasa usia produktif terbukti mendapatkan hasil 

tingkat pemahaman dan pengetahuan yang jauh lebih tinggi (Arief, 2021; Mardiyanti & Zurroh, 2023; 

Sulatra et al., 2024; Zulbayu et al., 2021).  
Waktu pelaksanaan kegiatan dirasakan kurang tepat oleh sekitar 10% peserta. Waktu pelaksanaan 

kegiatan pada hari Jumat malam menjadikan para peserta hadir dalam kondisi kelelahan setelah seharian 

bekerja. Kelelahan ini akan menurunkan ingatan karena menurunkan kemampuan manusia dalam 

mengolah informasi verbal (Del Angel et al., 2015). Hal ini sejalan dengan hasil kegiatan penyuluhan dengan 
metode yang sama untuk menyampaikan materi tentang DAGUSIBU di siang hari terbukti mampu 

meningkatkan pemahaman dan pengetahuan hingga 82%, sehingga membuktikan bahwa waktu 

pelaksanakan juga berperan penting dalam menentukan keberhasilan kegiatan penyuluhan (Mardiyanti & 
Zurroh, 2023).  

Strategi yang berbeda dalam edukasi para tenaga kerja migran di Malaysia mengenai PHBS dan 

Dagusibu perlu diupayakan agar peningkatan pengetahuan lebih nyata. Strategi tersebut antara lain: 1) 

memberikan waktu jeda per 20 menit saat penyampaian materi, 2) edukasi dilakukan fokus pada satu topik 
tertentu dalam satu kegiatan, 3) menghindari jargon-jargon kesehatan pada media dan cara penyampaian, 

dan 4) kegiatan dilaksanakan pada waktu dimana para pekerja tidak dalam kondisi lelah. 

 

Kesimpulan 

Edukasi mengenai perilaku hidup bersih sehat serta cara penggunaan obat yang tepat dapat 

meningkatkan pengetahuan tenaga kerja migran di Malaysia secara umum. Media dan cara penyampaian 

yang menarik dengan dua topik yang diberikan secara berurutan tanpa jeda mengakibatkan peningkatan 
pengetahuan tenaga kerja migran di Malaysia masuk kategori kurang, meskipun secara umum peserta 

menyatakan bahwa kegiatan ini menarik dan bermanfaat. Keterbatasan waktu dan padatnya topik yang 

disampaikan sangat berperan dalam menentukan keberhasilan kegiatan ini. Penyampaian topik edukasi 
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sebaiknya diberikan satu topik pada satu waktu, untuk lebih meningkatkan pengetahuan mengenai perilaku 

hidup bersih sehat serta cara penggunaan obat yang tepat dari peserta dengan latar belakang pendidikan 
relatif rendah dan ekonomi menengah ke bawah. Kegiatan lanjutan dari penyuluhan yang diperlukan adalah 

kegiatan pendampingan untuk mengoptimalkan pemahaman, pengetahuan, dan kesadaran tenaga kerja 

migran terkait dengan PHBS dan DAGUSIBU sehingga dapat digunakan sebagai pedoman hidup sehat 

sehari-hari. 
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