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 Abstract: Neonates are newborns up to 28 days old who undergo 

organ system changes as a form of adaptation. The immaturity of 

these organ systems makes neonates vulnerable to health 

problems, which can lead to death. Causes of neonatal mortality 

include labor complications, premature birth, congenital 

abnormalities, sepsis, pneumonia, diarrhea, and tetanus. These are 

often related to the quality of delivery services, lack of optimal 

postnatal care in the first days of life, and limited community 

knowledge about proper newborn care.The aim of this community 

service program is to improve the knowledge and skills of health 

cadres, with outcome indicators including increased antenatal 

visits, complete basic immunization, improved newborn care 

services, and the absence of neonatal deaths. Activities include 

education on newborn care based on the “My Baby Care” 

application, demonstrations of app usage and newborn care 

procedures, and distribution of educational tools and materials. 

The “My Baby Care” application facilitates newborn care 

practices among health cadres and mothers. It contains videos and 

explanations on how to bathe and care for a baby’s skin, umbilical 

cord care, exclusive breastfeeding, proper breastfeeding 

techniques, and immunization. This application supports improved 

maternal and child health outcomes. 

Keywords: My Baby Care 

application, newborn care, 

Posyandu health cadres  

 

Abstrak 
Neonatus adalah bayi baru lahir sampai berusia 28 hari yang mengalami perubahan sistim organ sebagai bentuk 

adaptasi. Sistim organ yang belum matur mengakibatkan neonatus rentan mengalami masalah kesehatan dan 

berujung kematian. Penyebab kematian adanya komplikasi persalinan, kelahiran prematur, kelainan kongenital, 

sepsis, pneumonia, diare, tetanus serta berhubungan dengan kualitas pelayanan persalinan, kurangnya perawatan 

optimal setelah bayi lahir atau beberapa hari pertama setelah lahir dengan faktor penghambat kurangnya 

pengetahuan masyarakat tentang cara perawatan Bayi Baru Lahir (BBL) yang benar. Tujuan dari pengabdian ini 

yaitu meningkatnya pengetahuan dan keterampilan kader dengan indikator capaian ibu hamil dipelayanan 

kesehatan, imunisasi dasar lengkap, BBL mendapat pelayanan meningkat dan tidak ditemukan kasus kematian 

neonatus. Kegiatan yang diberikan meliputi penyuluhan perawatan BBL sesuai dengan aplikasi my baby care, 

demonstrasi penggunaan aplikasi dan tindakan perawatan BBL serta pemberian alat dan bahan edukasi. Aplikasi 

perawatan BBL “my baby care” memudahkan  kader dan ibu menerapkan perawatan bayi baru lahir dimana dalam 

aplikasi berisi video dan penjelasan tentang cara memandikan bayi dan perawatan kulit, perawatan tali pusar, 

pemberian ASI eksklusif, menyusui yang benar, dan pemberian imunisasi. Dengan aplikasi ini dapat 

meningkatkan kesehatan ibu dan anak.  

 

Kata kunci: Kader Posyandu., Perawatan Bayi Baru Lahir, Aplikasi My Baby Care 
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1. LATAR BELAKANG 

Neonatus adalah bayi baru lahir (BBL) sampai berusia 28 hari dan terjadi perubahan 

fisiologis pada semua sistem organ neonatus sebagai bentuk adaptasi kehidupan ekstrauteri. 

Sistim organ yang belum matur mengakibatkan neonatus rentan mengalami berbagai masalah 

kesehatan dan dapat berujung kematian. Angka Kematian Neonatus (AKN) dapat dicegah dan 

dikurangi dengan strategi yang tepat. Kematian neonatus dapat terjadi karena kelahiran 

premature, komplikasi selama proses kelahiran, kelainan kongenital, sepsis, pneumonia, diare, 

tetanus, dan penyebab lainnya (Kartika, E, 2020).   

Permenkes Nomor 25 Tahun 2014 membahas tentang upaya kesehatan anak berupa 

pelayanan kesehatan neonatal esensial untuk menurunkan AKN. Perawatan neonatal esensial 

terbagi menjadi 2 yaitu perawatan pada saat lahir dan perawatan setelah lahir. Perawatan 

neonatal esensial pada saat bayi lahir meliputi penilaian awal, kewaspadaan umum atau 

Universal Precaution, pemotongan serta perawatan tali pusat, pencegahan kehilangan panas, 

pencegahan perdarahan, Inisiasi Menyusu Dini (IMD), pemberian imunisasi, pencegahan 

infeksi mata, pemberian identitas, anamnesis dan pemeriksaan fisik. Perawatan neonatal 

esensial setelah lahir meliputi menjaga bayi agar tetap hangat dan pemeriksaan bayi setelah 

lahir (Yugistyowati, A., & Fatimah, F. S. 2022). 

Data World Health Organization (2021) pada tahun 2020 terdapat 2,4 juta anak 

meninggal pada bulan pertama kehidupan, terdapat sekitar 6700 kematian bayi baru lahir setiap 

hari, dan sebesar 47% dari semua kematian anak di bawah usia 5 tahun. Di Indonesia, dari 

semua kematian bayi yang dilaporkan, sekitar 80% terjadi dalam 6 hari pertama, 21% terjadi 

dalam 29 hari sampai 11 bulan, dan 10% terjadi dalam 12-59 bulan (Kemenkes RI, 2019). 

Berdasarkan data Dinkes Provinsi Papua Angka Kematian Bayi (AKB) dari kabupaten/kota 

tahun 2020 terdapat 303 kematian dari 36.068 kelahiran hidup atau disetarakan AKB 8,4 per 

1000 KH. Pada tahun 2020, untuk kabupaten Merauke terdapat 32 kematian bayi dari 4.096 

kelahiran bayi hidup atau sejumlah 7,8 per 1000 KH dan berada diurutan ke 8 dari 29 kabupaten 

atau kota di Provinsi Papua (Dinkes Prov.Papua, 2021). 

Kemenkes RI (2022) mengemukakan Upaya pelayanan kesehatan anak dilakukan 

melalui evaluasi kunjungan neonatus. Kunjungan bayi baru lahir adalah langkah menurunkan 

kematian bayi (0-28 hari). Ramadhan Mustofa, H (2023) menguraikan kematian bayi baru lahir 

juga terkait erat dengan kualitas pelayanan persalinan dan perawatan bayi baru lahir yang 

kurang optimal setelah lahir dan beberapa hari pertama setelah lahir. Faktor penghambat dalam 

perawatan bayi baru lahir adalah kurangnya pengetahuan masyarakat tentang cara perawatan 

bayi baru lahir yang benar. Dampak yang timbul bila masyarakat kurang memiliki pengetahuan 
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tentang perawatan bayi baru lahir adalah kurangnya kemampuan merawat bayi baru lahir, 

terjadinya berbagai masalah kesehatan pada bayi baru lahir, masalah status pertumbuhan dan 

perkembangan bayi baru lahir. 

Data yang diperoleh dari Profil Puskesmas Tanah Miring tahun 2022 tentang capaian 

bayi baru lahir mendapatkan pelayanan kesehatan menurut kampung dari bulan Januari - 

Desember 2022 kampung Sarmayam Indah adalah 86 %, capaian ibu hamil mendapatkan 

pelayanan kesehatan di kampung Sarmayam Indah 28,6 % dengan jumlah ibu hamil  14 orang 

dengan bumil yang mendapat pelayanan sesuai standar 4 orang, sedangkan jumlah total capaian 

ibu hamil yang mendapatkan pelayanan di distrik Tanah Miring hanya 47,8 % (rendah) dengan 

target capaian 100 %. Untuk cakupan imunisasi dasar lengkap dari Puskesmas Tanah Miring 

adalah 77,97% (322 bayi) dengan jumlah sasaran 413 bayi (100%). Capaian bayi baru lahir 

yang mendapatkan pelayanan kesehatan yaitu 90 % (294 bayi) sedangkan target 100% (326 

bayi). Pada Tahun 2022 ditemukan pula kasus kematian neonatus yaitu sebanyak 6 kasus 

kematian. 

Salah satu faktor terpenting dalam mengurangi AKN adalah meningkatkan pemberian 

layanan kesehatan yang berkualitas, terutama untuk bayi baru lahir, kepada masyarakat. 

Menurut Riyanti, R. dan Legawati, L. (2018), upaya penurunan AKN meliputi pemberian 

pelayanan yang berkesinambungan, terencana, dan terpantau sejak bayi dalam kandungan 

hingga lahir. Beberapa petugas yang berperan yaitu tenaga kesehatan, keluarga dan 

masyarakat, dalam hal ini salah satunya adalah keberadaan kader kesehatan (posyandu). 

Ramadhan, dkk (2022) menjelaskan, kematian bayi baru lahir bisa disebabkan oleh perawatan 

yang tidak memadai karena masyarakat tidak mengetahui cara merawat bayi baru lahir. Salah 

satu orang terdekat yang dapat mempengaruhi perubahan perilaku ibu adalah kader Posyandu. 

Peran manajemen dapat dilakukan dengan pengetahuan manajemen yang baik. Dan hasil 

penelitian Yugistyowati, A, et all (2022) menemukan bahwa memberikan pendidikan 

kesehatan yang disampaikan melalui aplikasi smartphone efektif dalam meningkatkan 

pengetahuan tentang perawatan neonatus.  

Permasalahan yang dihadapi meliputi masih ditemukannya kematian bayi baru lahir di 

wilayah kerja Puskesmas Tanah Miring, belum mencapai target capaian bayi baru lahir yang 

mendapat pelayanan kesehatan, kurangnya cakupan imunisasi dasar lengkap, serta kurangnya 

ibu hamil yang mendapatkan pelayanan sesuai standar. Hal ini disebabkan kurangnya 

kesadaran dari masyakarat khususnya ibu untuk care terhadap kesehatan diri dan anak, dan 

peran kader sebagai penggerak masyarakat belum optimal. Masih kurangnya pengetahuan 

kader dan belum pernahnya dilakukan pelatihan kader tentang perawatan bayi baru lahir baik 
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tujuan perawatan, jenis perawatan, masalah atau penyakit yang muncul pada bayi, pencegahan 

dan imunisasi. 

Tujuan dilakukan pengabdian masyarakat sebagai upaya peningkatkan pengetahuan, 

perawatan dan pelayanan bagi kesehatan ibu dan anak khususnya perawatan bayi baru lahir 

yang ditunjang dengan menggunakan aplikasi my baby care. Solusi yang ditawarkan dalam 

kegiatan ini meliputi pemberian penyuluhan tentang perawatan bayi baru lahir sesuai dengan 

aplikasi my baby care yang terdiri dari cara memandikan bayi dan perawatan kulit bayi, 

perawatan mata, telinga, hidung, mulut dan kuku bayi, perawatan tali pusat, mengganti pakaian 

dan menggendong bayi, perawatan linen, pemberian ASI eksklusif, pemberian imunisasi serta 

memeriksa kemungkinan penyakit pada bayi sebagai upaya meningkatkan pengetahuan kader 

dalam melakukan perawatan bayi baru lahir, pemberian demonstrasi tindakan-tindakan 

perawatan bayi baru lahir antara lain memandikan serta perawatan kulit bayi, pemberian ASI 

dan pemberian demonstrasi penggunaan aplikasi “my baby care” serta pemberian alat dan 

bahan edukasi atau demonstrasi perawatan bayi baru lahir yang bertujuan agar dapat digunakan 

untuk mengajarkan ibu tentang perawatan bayi baru lahir. 

 

2. METODE PENELITIAN 

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat ini dilaksanakan di Kampung Sermayam 

Indah, Distrik Tanah Miring, Kabupaten Merauke, dengan rentang waktu pelaksanaan 

mulai dari tahap persiapan hingga penyusunan laporan, yaitu bulan April hingga Oktober 

2024. Pelaksanaan program ini dibagi dalam tiga tahap utama, yaitu tahap pelaksanaan 

kegiatan, strategi pelaksanaan, dan monitoring serta evaluasi. 

a. Tahap Pelaksanaan 

Tahapan awal mencakup persiapan administrasi, koordinasi dengan pihak mitra 

(Posyandu dan kader kesehatan), dan identifikasi kebutuhan masyarakat sasaran. 

Selanjutnya dilakukan kegiatan utama berupa penyuluhan dan pelatihan tentang 

perawatan Bayi Baru Lahir (BBL) berbasis aplikasi My Baby Care. Pelatihan mencakup 

demonstrasi langsung penggunaan aplikasi, simulasi perawatan BBL (seperti 

perawatan tali pusat, teknik menyusui, dan perawatan kulit), serta pemberian media 

edukatif. 

b. Strategi Pelaksanaan 

Strategi pelaksanaan difokuskan pada pendekatan partisipatif dengan melibatkan kader 

Posyandu secara aktif melalui metode ceramah interaktif, diskusi kelompok, simulasi, 

dan praktik langsung menggunakan aplikasi. Pendekatan ini bertujuan meningkatkan 
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pemahaman praktis dan keterampilan kader dalam merawat BBL sesuai standar 

kesehatan. 

c. Monitoring dan Evaluasi 

Monitoring dilakukan selama kegiatan berlangsung melalui observasi langsung, 

dokumentasi berupa foto, video, dan catatan harian (logbook). Evaluasi dilakukan 

dengan membandingkan pengetahuan dan keterampilan kader sebelum dan sesudah 

kegiatan menggunakan kuesioner pretest dan posttest. Hasil evaluasi dianalisis untuk 

mengetahui efektivitas kegiatan, kemudian disampaikan kepada mitra sebagai bahan 

tindak lanjut untuk meningkatkan kualitas layanan kesehatan ibu dan bayi. 

. 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN  

Kegiatan PKM skema Program Kemitraan Masyarakat yang dilaksanakan di Kampung 

Sermayam Indah Distrik Tanah Miring dengan kelompok mitra yaitu Mitra desa melalui 

kelompok masyarakat organisasi sosial yang ditangani Desa yaitu Kader Kesehatan, dan 

Perangkat desa (Kepala kampung, Sekeraris kampung dan Ketua RT/RW di Kampung 

Sermayam Indah, serta Mitra IDUKA yaitu Kepala Puskesmas, Perawat/Koordinator Jejaring 

Puskesmas Tanah Miring dan sasaran target kegiatan yaitu kader kesehatan dan ibu hamil. 

Tujuan dilakukan pengabdian masyarakat sebagai upaya peningkatkan pengetahuan, 

perawatan dan pelayanan bagi kesehatan ibu dan anak khususnya perawatan bayi baru lahir 

yang ditunjang dengan menggunakan aplikasi my baby care. 

Solusi yang diberikan dalam pemecahan masalah sasaran mitra yaitu dengan 

penyuluhan tentang perawatan bayi baru lahir sesuai dengan aplikasi my baby care, 

demonstrasi perawatan BBL, demontrasi penggunaan aplikasi dan pemberian alat dan bahan 

edukasi perawatan bayi baru lahir dan banner imunisasi bertujuan agar dapat digunakan untuk 

mengajarkan ibu tentang perawatan bayi baru lahir. 

Target capaian dari kegiatan ini antara lain tercapianya peningkatkan pengetahuan dan 

keterampilan kader dalam perawatan BBL, tercapainya kader mampu mengoperasikan aplikasi 

my baby care, meningkatkan capaian ibu hamil yang mendapatkan pelayanan dari 47,8 % 

menjadi 57,8 %, meningkatkan cakupan imunisasi dasar lengkap dari 77,97 % menjadi 87, 97 

%, meningkatkan capaian bayi baru lahir yang mendapatkan pelayanan kesehatan dari 90 % 

menjadi 100 % dan menurunnya jumlah kematian neonatus. 

Hasil pelaksanaan kegiatan PKM meliputi: 
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a. Terlaksananya pelatihan kader tentang perawatan bayi baru lahir. 

Kegiatan PKM dengan memberikan penyuluhan perawatan BBL dengan aplikasi my 

baby care yang berisi tujuan, jenis perawatan, masalah atau penyakit yang muncul pada 

bayi, pencegahan dan imunisasi. Kegiatan diikuti kader posyandu dan ibu-ibu yang sedang 

hamil atau memiliki bayi. Kegiatan selanjutnya adalah demonstrasi memandikan, 

membedong dan menyusui yang benar kemudian demonstrasi penggunaan aplikasi my 

baby care dan kegiatan diakhiri dengan pemberian alat edukasi perawatan BBL serta 

banner imunisasi yang bertujuan agar digunakan sebagai media ajar bagi kader dan ibu 

tentang perawatan bayi baru lahir.  

Kegiatan PKM diawali dengan mengurus perizinan ke Dinas Kesehatan Merauke. 

Kegiatan dilakukan pada hari Rabu, 31 Juli 2024 di Balai Kampung Sermayam Indah, 

Distrik Tanah Miring Kabupaten Merauke yang dihadiri sebanyak 20 peserta.  

Berikut lembar disposisi dari Dinas Kesehatan Kabupaten Merauke. 

  

 

 

 

 

 

 

 

 

Gambar 1. Lembar disposisi dari Dinas Kesehatan Kab. Merauke 
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1. Evaluasi pengetahuan kader tentang perawatan bayi baru lahir yang ditunjang 

dengan aplikasi my baby care. 

Evaluasi yang dilakukan untuk menilai sejauh mana pemahaman kader setelah kegiatan 

PKM dilakukan. Dengan menilai tingkat pengetahuan sebelum dilakukan penyuluhan dan 

setelah dilakukan penyuluhan. Evaluasi yang dilakukan menggunakan kuesioner atau daftar 

pertanyaan yang terdiri dari 10 pertanyaan diberikan sebelum dilakukan penyuluhan dan 

setelah penyuluhan.  

Berikut adalah hasil pengetahuan sebelum dan setelah dilakukan penyuluhan: 
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Gambar 4. Grafik Hasil pengetahuan sebelum dan setelah dilakukan penyuluhan 

Tabel di atas menunjukkan bahwa nilai atau jumlah jawaban benar tertinggi sebelum 

dilakukan penyuluhan adalah 6, dan terendah adalah 2, dengan rata-rata jumlah benar 4 

(rendah), sedangkan setelah dilakukan penyuluhan dan pelatihan tentang perawatan bayi 

baru lahir jumlah jawaban benar tertinggi adalah 10 dan terendah 6, dengan rata-rata jumlah 

benar 8 (tinggi). Dengan demikian menunjukkan bahwa hasil dilakukan PKM ini tercapai 

yaitu meningkatnya pengetahuan dan keterampilan kader dalam perawatan  BBL dengan 

aplikasi my baby care.   

Meningkatnya pengetahuan dan keterampilan kader dalam perawatan bayi baru lahir 

dengan aplikasi my baby care di Kampung Sermayam Indah sampai bulan Oktober 2024 

dapat meningkatkan pelayanan kesehatan ibu dan bayi yaitu dengan tidak ditemukannya 

kematian neonatus, capaian ibu hamil yang mendapat pelayanan tercapai dari 29% menjadi 

77 %, tercapainya cakupan imunisasi dasar lengkap dari 75% menjadi 77 % dan BBL yang 

mendapat pelayanan dari 86 % menjadi 100 % tercapai.  

Meningkatkan peran perangkat Desa dan IDUKA dalam pelayanan kesehatan ibu dan 

anak  dibuktikan dengan adanya MOU dan pemberian alat edukasi perawatan BBL dan 

banner imunisasi sebagai keberlanjutan hasil kegiatan pengabdian masyarakat. Berikut 

gambar kegiatan penyuluhan, pendampingan, demonstrasi aplikasi my baby care serta 

penyerahan alat sebagi bentuk investasi untuk masyarakat dalam pemberdayaan kader dan 

keberlanjutan  hasil kegiatan pengabdian masyarakat.  
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Hasil dari kegiatan pengabdian masyarakat menunjukkan bahwa penggunaan 

aplikasi My Baby Care berdampak positif terhadap peningkatan pengetahuan dan 

keterampilan kader Posyandu dalam merawat bayi baru lahir. Sebelum intervensi, sebagian 

besar kader masih memiliki pemahaman yang terbatas terkait teknik perawatan dasar 

seperti perawatan tali pusat, cara menyusui yang benar, dan pentingnya imunisasi dasar 

lengkap. Setelah diberikan penyuluhan dan pelatihan menggunakan aplikasi yang interaktif 

dan mudah diakses, terdapat peningkatan signifikan dalam pemahaman dan praktik kader. 
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Aplikasi My Baby Care menyediakan panduan multimedia yang membantu kader 

memahami prosedur perawatan secara visual dan praktis, termasuk video cara memandikan 

bayi, perawatan kulit, hingga teknik menyusui.  Peningkatan pengetahuan dan keterampilan 

kader juga mendorong perubahan perilaku masyarakat. Hal ini terlihat dari bertambahnya 

jumlah ibu hamil yang memanfaatkan layanan kesehatan, meningkatnya cakupan imunisasi 

bayi, serta tidak ditemukannya kasus kematian neonatus selama periode pelaksanaan 

program. Faktor keberhasilan lainnya adalah keterlibatan aktif kader dalam setiap tahap 

pelaksanaan, dari demonstrasi aplikasi hingga pendampingan praktik.  

Meningkatkan kapasitas kader Posyandu dalam perawatan bayi baru lahir 

merupakan langkah strategis untuk memperkuat layanan kesehatan ibu dan anak di tingkat 

komunitas. Pelatihan kader berperan penting dalam memperbaiki praktik perawatan 

neonatal, terutama pada masa-masa awal kehidupan bayi yang sangat krusial untuk tumbuh 

kembangnya. Pembekalan pengetahuan dan keterampilan praktis kepada kader dapat 

meningkatkan kualitas pelayanan serta mempercepat deteksi dini terhadap risiko kesehatan, 

seperti infeksi atau gangguan tumbuh kembang. 

Pelatihan langsung kepada kader difokuskan pada praktik perawatan bayi baru lahir, 

termasuk teknik memandikan bayi, perawatan tali pusat, dan pemberian ASI eksklusif. 

Materi pelatihan ini disusun berdasarkan kebutuhan lokal serta pedoman praktik klinis 

terkini yang telah terbukti efektif (Kurniyati et al., 2024). Selain itu, pendekatan holistik 

dalam pelayanan kesehatan bayi juga diterapkan, yang meliputi aspek fisik, emosional, dan 

sosial bayi serta ibu. Strategi ini berkontribusi pada peningkatan pemahaman ibu terhadap 

pentingnya perawatan bayi baru lahir dan membangun kepercayaan masyarakat terhadap 

kader Posyandu (Nurhayati, 2024). 

Inovasi digital melalui aplikasi My Baby Care atau aplikasi serupa seperti Smart-

Care Posyandu telah memperkuat efektivitas layanan kesehatan berbasis komunitas. 

Aplikasi ini berfungsi sebagai alat bantu edukatif dan pemantauan kesehatan yang 

memungkinkan kader memberikan informasi berbasis bukti secara konsisten dan mudah 

dipahami oleh ibu (Prihandini et al., 2024). Selain itu, dukungan berupa sarana dan 

prasarana, seperti alat edukasi visual dan media praktik, turut memfasilitasi kader dalam 

menerapkan keterampilan mereka secara optimal. 

Evaluasi pasca-pelatihan menunjukkan adanya peningkatan yang signifikan dalam 

pengetahuan dan keterampilan kader. Hal ini berdampak langsung pada peningkatan 

kualitas perawatan neonatal di masyarakat, terutama pada hari-hari pertama kehidupan 

bayi. Kader juga dilatih untuk mengenali tanda bahaya dan memfasilitasi rujukan tepat 
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waktu ke fasilitas kesehatan. Selain itu, pelatihan diperluas pada aspek deteksi dini masalah 

gizi dan pertumbuhan, seperti stunting, yang merupakan tantangan utama kesehatan anak 

di Indonesia (Prabandari et al., 2021). 

Dengan demikian, pengabdian ini membuktikan bahwa integrasi teknologi dalam 

edukasi kesehatan ibu dan anak di komunitas pedesaan dapat meningkatkan kapasitas kader 

dan berdampak langsung pada peningkatan kesehatan neonatal. Diperlukan upaya 

berkelanjutan dari tenaga kesehatan, akademisi, dan pemerintah daerah agar manfaat dari 

program ini dapat diperluas dan diadopsi di wilayah lain dengan karakteristik serupa. 

 

KESIMPULAN DAN SARAN 

Kesimpulan dari kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini adalah tercapainya 

peningkatan pengetahuan dan keterampilan kader kesehatan, petugas kesehatan, sasaran mitra 

melalui pendampingan kader tentang perawatan bayi baru lahir dengan aplikasi my baby care 

sampai dengan 100 %, tercapainya keterampilan kader dalam menggunakan aplikasi my baby 

care sampai dengan 100 %, membantu meningkatkan capaian ibu hamil memperoleh 

pelayanan sesuai standar dari 29% menjadi 77% tercapai, membantu meningkatkan cakupan 

imunisasi dasar lengkap dari 75% menjadi 77 %, membantu meningkatkan capaian bayi baru 

lahir yang mendapat pelayanan dari 86% menjadi 100% tercapai, menurunnya kematian 

neonatus dari 6 kasus menjadi tidak ada kasus dan meningkatkan peran perangkat desa dan 

IDUKA dalam pelayanan kesehatan ibu dan anak terkait perawatan bayi baru lahir yang 

dibuktikan dengan MOU dan pemberian alat edukasi sebagai keberlanjutan kegiatan 

pengabdian Masyarakat. Saran dari kegiatan ini adanya upaya tindak lanjut secara konsisten 

untuk melakukan penyegaran kepada kader dan ibu-ibu hamil tentang perawatan bayi baru lahir 

menggunakan aplikasi my baby care di Kampung Sermayam Indah, Distrik Tanah Miring 

Kabupaten Merauke. 
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