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Abstrak

Kegiatan pengabdian masyarakat ini bertujuan meningkatkan pemahaman mahasiswa Fakultas Kedokteran
terhadap prinsip kerja, indikasi, kontraindikasi, dan prosedur terapi infraved sebagai modalitas rehabilitasi medik
nonfarmakologis, sekaligus memperkuat keterampilan observasi klinis dan kolaborasi interprofesional. Kegiatan
dilaksanakan menggunakan desain observational-based educational intervention dengan pendekatan one-group
post-test evaluation, melibatkan 44 mahasiswa mata kuliah pilihan Kedokteran Komplementer di 4 rumah sakit
mitra. Rangkaian kegiatan mencakup pembekalan teori di kelas, diskusi interaktif, dan observasi langsung
penggunaan terapi infrared di unit rehabilitasi medik yang difasilitasi oleh fisioterapis penangqung jawab.
Evaluasi dilakukan menggunakan post-test terstruktur yang mengukur pemahaman mahasiswa pada aspek tata
laksana, indikasi, kontraindikasi, dan keselamatan pasien. Hasil menunjukkan seluruh peserta mencapai tingkat
pemahaman baik dengan rentang skor 80-90. Pendekatan edukasi berbasis observasi klinis terbukti efektif
mengintegrasikan teori dengan praktik, meningkatkan keterampilan berpikir kritis, dan memperluas wawasan
kolaborasi interprofesional mahasiswa kedokteran.

Kata kunci - terapi infrared , observasi klinis , rehabilitasi medik

Abstract

This community service activity aimed to enhance medical faculty students’ understanding of the working
principles, indications, contraindications, and procedures of infrared therapy as a non-pharmacological medical
rehabilitation modality, while simultaneously strengthening clinical observation skills and interprofessional
collaboration. The activity was implemented using an observational-based educational intervention design with
a one-group post-test evaluation approach, involving 44 students enrolled in the Complementary Medicine
elective course across four partner hospitals. The series of activities encompassed classroom theoretical briefings,
interactive discussions, and direct observation of infrared therapy application in medical rehabilitation units,
facilitated by the responsible physiotherapists. Evaluation was conducted using a structured post-test measuring
students’ comprehension across aspects of clinical management, indications, contraindications, and patient
safety. Results demonstrated that all participants achieved a good level of understanding, with scores ranging
from 80 to 90. The clinical observation-based educational approach proved effective in integrating theory with
practice, enhancing critical thinking skills, and broadening medical students’ perspectives on interprofessional
collaboration.
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PENDAHULUAN

Nyeri dan cedera muskuloskeletal merupakan permasalahan kesehatan yang sering
ditemukan baik di fasilitas pelayanan kesehatan primer maupun rujukan. Data global menunjukkan
bahwa gangguan muskuloskeletal memengaruhi lebih dari 1,71 miliar orang di seluruh dunia dan
menjadi penyebab utama disabilitas jangka panjang (WHO, 2022). Di Indonesia, gangguan
muskuloskeletal menempati urutan kedua penyakit akibat kerja yang paling umum, dengan prevalensi
nasional sebesar 7,3%, dan kondisi seperti nyeri punggung bawah serta osteoarthritis tercatat sebagai
diagnosis terbanyak yang dirujuk ke fasilitas rehabilitasi medik (Astri Wahyuni dkk., 2024; Ghassani
& Idris, 2023). Dampaknya tidak terbatas pada keterbatasan fungsi gerak, tetapi juga mencakup
absenteisme, hilangnya hari kerja produktif, dan beban signifikan pada sistem kesehatan dan
ekonomi(Kadir dkk., 2026). Di tingkat global, kerugian ekonomi akibat gangguan muskuloskeletal
mencapai USD 2,1 triliun pada tahun 2021, yang mengindikasikan urgensi penanganan komprehensif
termasuk di negara berkembang seperti Indonesia (Qiu dkk., 2025).

Penanganan nyeri dan cedera muskuloskeletal memerlukan pendekatan yang komprehensif,
mencakup aspek promotif, preventif, kuratif, serta rehabilitatif agar pemulihan fungsi dapat
berlangsung optimal. Dalam praktik rehabilitasi medik, fisioterapi memegang peranan sentral sebagai
bagian dari penatalaksanaan nonfarmakologis.(Marotta dkk., 2023) Salah satu modalitas fisioterapi
yang banyak digunakan adalah terapi infrared, yaitu terapi panas superfisial yang memanfaatkan
radiasi gelombang elektromagnetik untuk menghasilkan efek termal pada jaringan tubuh. Efek panas
terapeutik ini mampu meningkatkan aliran darah lokal, memperbaiki metabolisme jaringan,
menurunkan ketegangan otot, serta membantu mengurangi persepsi nyeri melalui mekanisme gate
control dan pelepasan endorfin endogen (Tsagkaris dkk., 2022)

Berbagai studi menyebutkan bahwa terapi infrared bermanfaat sebagai terapi pendukung
pada kondisi nyeri kronis, spasme otot, cedera olahraga, serta fase pemulihan pascatrauma. Tinjauan
sistematik dan meta-analisis ini menyimpulkan bahwa aplikasi panas lokal, termasuk termoterapi
superfisial, terbukti memiliki efek positif terhadap nyeri, fungsi fisik, disabilitas, rentang gerak sendi,
kekuatan otot, dan kekakuan jaringan pada pasien dengan gangguan muskuloskeletal. Rentang gerak
sendi meningkat dan kekakuan berkurang secara signifikan setelah pemberian termoterapi
dibandingkan dengan terapi farmakologis maupun plasebo(Clijsen dkk., 2022). Sebuah laporan
menunjukkan bahwa panas superfisial meningkatkan ekstensibilitas jaringan ikat dan mempercepat
relaksasi otot, sehingga menjadikannya modalitas yang efektif dalam proses rehabilitasi. Meskipun
demikian, penggunaan terapi infrared harus didasarkan pada pemahaman yang baik mengenai
indikasi, kontraindikasi, dosis, serta teknik aplikasi yang tepat untuk mencegah risiko efek samping
dan memastikan efektivitas terapi(Clijsen dkk., 2022; Lubrano dkk., 2023).

Seiring berkembangnya paradigma pelayanan kesehatan yang menekankan pendekatan
holistik dan kolaboratif antarprofesi, pemahaman terhadap terapi nonfarmakologis dan komplementer
menjadi kompetensi penting bagi calon dokter. Mahasiswa kedokteran tidak hanya dituntut
menguasai aspek diagnostik dan farmakoterapi, tetapi juga memahami peran terapi rehabilitatif yang
sering digunakan dalam praktik klinis sehari-hari (Fleming dkk., 2023; Teuwen dkk., 2024). Pentingnya
pendidikan kesehatan yang mendukung kolaborasi interprofesional guna meningkatkan mutu
pelayanan kesehatan secara menyeluruh. Kompetensi kolaboratif ini semakin relevan mengingat
bahwa keputusan klinis dalam manajemen nyeri dan cedera sering kali melibatkan tim multiprofesi,
termasuk dokter, fisioterapis, dan tenaga kesehatan lainnya.(Fleming dkk., 2023)

Meskipun terapi infrared merupakan modalitas yang lazim digunakan dalam praktik
rehabilitasi medik, pemahaman mahasiswa kedokteran terhadap prosedur ini sebelum kegiatan
pengabdian masih sangat terbatas. Observasi awal yang dilakukan tim pengabdian menunjukkan
bahwa sebagian besar mahasiswa yang mengikuti mata kuliah pilihan Kedokteran Komplementer
belum pernah terpapar secara langsung dengan penggunaan terapi infrared di lingkungan klinis nyata.
Hal ini sejalan dengan kondisi umum kurikulum pendidikan kedokteran yang lebih banyak
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menitikberatkan pada pendekatan farmakoterapi dan prosedur diagnostik, sehingga modalitas
nonfarmakologis seperti terapi infrared belum mendapat porsi yang memadai dalam pembelajaran
berbasis pengalaman. Selain itu, kegiatan belajar mengajar yang berlangsung di kelas belum mampu
memberikan gambaran konkret mengenai indikasi, kontraindikasi, teknik aplikasi, serta aspek
keselamatan pasien dalam penggunaan terapi infrared. Kondisi ini mencerminkan adanya kesenjangan
antara kebutuhan kompetensi klinis mahasiswa dan pengalaman belajar yang tersedia, sehingga
menjadi dasar utama dirancangnya kegiatan edukasi berbasis observasi klinis langsung di rumah sakit
mitra sebagai upaya menjembatani gap tersebut.

Mata kuliah pilihan Kedokteran Komplementer di Fakultas Kedokteran merupakan salah satu
sarana untuk memperkenalkan konsep dan aplikasi terapi komplementer dan rehabilitatif kepada
mahasiswa. Akan tetapi, pembelajaran berbasis kelas sering kali belum mampu memberikan gambaran
nyata mengenai penerapan klinis suatu modalitas terapi. Studi di bidang pendidikan kedokteran
konsisten menunjukkan bahwa paparan klinis langsung meningkatkan retensi pengetahuan,
keterampilan observasi, dan kemampuan berpikir kritis mahasiswa secara lebih efektif dibandingkan
pembelajaran di ruang kelas semata (Basukala & Chaudhary, 2021; Lackie dkk., 2024). Oleh karena itu,
kegiatan pengabdian kepada masyarakat yang melibatkan mahasiswa secara langsung dalam bentuk
edukasi dan observasi klinis di rumah sakit menjadi sangat relevan untuk menjembatani kesenjangan
antara teori dan praktik.

Kegiatan pengabdian masyarakat ini dilaksanakan dengan melibatkan 44 mahasiswa Fakultas
Kedokteran sebagai peserta edukasi, didampingi oleh dosen pengampu, serta difasilitasi oleh
fisioterapis di unit rehabilitasi medik dari 4 rumah sakit mitra. Melalui pendekatan edukatif dan
observasi langsung, mahasiswa memperoleh pemahaman aplikatif mengenai prinsip kerja terapi
infrared, indikasi dan kontraindikasi penggunaannya, serta peran fisioterapis dalam penatalaksanaan
pasien. Kegiatan ini bertujuan untuk (1) meningkatkan pemahaman mahasiswa mengenai penerapan
terapi infrared secara klinis, (2) memperkuat keterampilan observasi dan berpikir kritis dalam konteks
rehabilitasi medik, serta (3) menumbuhkan pemahaman dan sikap kolaboratif interprofesional sejak
dini (Tsagkaris dkk., 2022).

METODE
Desain Kegiatan

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini menggunakan desain edukasi berbasis observasi
klinis (observational-based educational intervention) dengan pendekatan one-group post-test
evaluation. Pendekatan ini dipilih untuk menilai pemahaman mahasiswa setelah mengikuti rangkaian
kegiatan edukasi dan observasi langsung mengenai penggunaan terapi infrared dalam praktik
rehabilitasi medik. Desain ini sesuai untuk kegiatan pengabdian yang berfokus pada peningkatan
pengetahuan dan pemahaman peserta melalui pengalaman belajar kontekstual di lingkungan klinis
nyata, di mana intervensi tidak memungkinkan pembentukan kelompok kontrol karena seluruh
peserta merupakan mahasiswa aktif pada mata kuliah yang sama.

Subjek dan Lokasi Kegiatan

Subjek kegiatan adalah 44 mahasiswa Fakultas Kedokteran yang terdaftar pada mata kuliah
pilihan Kedokteran Komplementer. Seluruh peserta telah memperoleh pembekalan teori mengenai
terapi infrared pada pertemuan sebelumnya di kelas, yang mencakup prinsip kerja, indikasi,
kontraindikasi, manfaat, serta aspek keselamatan penggunaan. Kegiatan observasi dilaksanakan di 4
rumah sakit mitra yang memiliki layanan rehabilitasi medik aktif, yaitu RSUD Hasri Ainun, RSUD
Aloe Saboe, RSUD Toto Kabila dan RSUD Dr. M.M. Dunda, dengan pendampingan langsung oleh
fisioterapis penanggung jawab dan dosen pengampu mata kuliah. Pemilihan lokasi di beberapa rumah
sakit dilakukan untuk memastikan representasi setting klinis yang beragam serta kapasitas observasi
yang memadai bagi seluruh peserta.
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Prosedur Pelaksanaan
Pelaksanaan kegiatan dilakukan dalam empat tahap terstruktur:

Tahap Persiapan. Pada tahap ini, tim pengabdian melakukan koordinasi dengan pihak rumah
sakit mitra dan fisioterapis penanggung jawab terkait jadwal, alur observasi, jumlah peserta per sesi,
serta aspek keselamatan pasien. Selain itu, instrumen post-test disusun berdasarkan tujuan
pembelajaran dan ditelaah secara internal untuk memastikan validitas isi dan kesesuaian tingkat
kesulitan soal.

Tahap Edukasi Awal. Edukasi mengenai terapi infrared diberikan kepada mahasiswa pada
pertemuan sebelumnya di kelas dalam bentuk kuliah interaktif dan diskusi kelompok. Materi
mencakup konsep dasar infrared, mekanisme kerja panas terapeutik, klasifikasi infrared (near-infrared
dan far-infrared), indikasi dan kontraindikasi klinis, teknik aplikasi, dosis penyinaran, serta peran
terapi infrared dalam penatalaksanaan nyeri dan cedera pada pasien rehabilitasi medik.

-

Gambar 1.
Tahap edukasi awal pengenalan terapi infrared

Tahap Observasi Klinis. Mahasiswa mengikuti kegiatan observasi langsung di unit rehabilitasi
medik rumah sakit mitra. Pada tahap ini, fisioterapis penanggung jawab menjelaskan secara aplikatif
penggunaan terapi infrared pada pasien, termasuk asesmen kondisi pasien, persiapan alat, penentuan
jarak dan durasi penyinaran, pemantauan respon pasien, serta aspek keselamatan selama prosedur.
Mahasiswa melakukan observasi secara aktif dengan panduan lembar observasi terstruktur dan
diperkenankan mengajukan pertanyaan selama kegiatan berlangsung, dengan tetap memperhatikan
etika dan kenyamanan pasien.

Gambar 2.
Tahap observasi klinis di ruang Rehabilitasi Medik

Tahap Evaluasi. Setelah kegiatan observasi selesai, mahasiswa mengisi lembar post-test yang
berisi pertanyaan terkait hasil observasi dan pemahaman mereka mengenai penggunaan terapi
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infrared. Pengisian dilakukan secara mandiri dan hasilnya digunakan untuk menilai tingkat
pemahaman mahasiswa setelah mengikuti seluruh rangkaian kegiatan.

Instrumen Evaluasi

Instrumen evaluasi berupa lembar post-test terstruktur yang disusun oleh tim pengabdian.
Post-test mencakup pertanyaan pilihan ganda dan pertanyaan uraian singkat yang menilai aspek
pengetahuan aplikatif, meliputi pemahaman indikasi dan kontraindikasi, prosedur penggunaan
infrared, rasionalisasi klinis dalam pemilihan terapi, serta aspek keselamatan pasien. Instrumen
disusun berdasarkan materi yang telah diberikan sebelumnya dan konteks observasi klinis, serta
ditelaah secara internal oleh dua dosen pengampu untuk memastikan relevansi dan kejelasan isi.

Analisis Data

Data yang diperoleh dari lembar post-test dianalisis secara deskriptif untuk menggambarkan
tingkat pemahaman mahasiswa setelah kegiatan observasi. Hasil analisis disajikan dalam bentuk
distribusi frekuensi, persentase, nilai rerata, dan rentang skor. Analisis ini digunakan untuk
mengevaluasi efektivitas kegiatan edukasi berbasis observasi dalam meningkatkan pemahaman
mahasiswa terhadap penggunaan terapi infrared di praktik rehabilitasi medik.

HASIL DAN PEMBAHASAN
Hasil

Kegiatan pengabdian masyarakat ini diikuti oleh 44 mahasiswa Fakultas Kedokteran yang
sebelumnya belum mendapatkan materi khusus mengenai penatalaksanaan terapi infrared dalam
kurikulum inti. Kegiatan dilaksanakan di 4 rumah sakit mitra dengan layanan rehabilitasi medik aktif,
memberikan variasi konteks klinis yang memperkaya pengalaman belajar peserta. Kegiatan
dilaksanakan pada tanggal 5 Desember 2026 di 4 Rumah Sakit di Provinsi Gorontalo yaitu RSUD Hasri
Ainun, RSUD Aloe Saboe, RSUD Toto Kabila dan RSUD Dr. M.M. Dunda. Setelah mengikuti
pembekalan teori di kelas, diskusi interaktif, serta observasi langsung penggunaan infrared di unit
rehabilitasi medik, dilakukan evaluasi pemahaman menggunakan lembar post-test terstruktur.

Hasil post-test menunjukkan bahwa seluruh mahasiswa mencapai tingkat pemahaman yang
baik, dengan rentang skor 80-90. Distribusi skor menggambarkan pemahaman yang konsisten dan
komprehensif di antara peserta, mencerminkan efektivitas pendekatan pembelajaran yang
dikombinasikan antara teori dan observasi klinis langsung. Mayoritas mahasiswa mampu menjawab
dengan tepat pertanyaan yang berkaitan dengan tata laksana terapi infrared, meliputi tahap persiapan
sebelum penggunaan, tahap pelaksanaan terapi, serta tahap evaluasi pascatindakan.

Pada aspek persiapan, mahasiswa mampu mengidentifikasi langkah-langkah penting sebelum
penggunaan infrared, seperti pemeriksaan kondisi dan sensibilitas kulit, penentuan area terapi,
pengaturan jarak (umumnya 45-60 cm) dan durasi penyinaran (15-30 menit), serta edukasi kepada
pasien mengenai prosedur. Pada tahap pelaksanaan, mahasiswa menunjukkan pemahaman yang baik
terkait teknik aplikasi infrared yang aman dan efektif, termasuk pemantauan respon pasien selama
terapi. Pada tahap evaluasi, mahasiswa dapat menjelaskan pentingnya penilaian ulang kondisi pasien
pascaterapi untuk menilai efektivitas dan mendeteksi kemungkinan efek samping seperti eritema
berlebihan atau rasa tidak nyaman.

Selain itu, mahasiswa mampu mengidentifikasi indikasi utama terapi infrared, yaitu nyeri
muskuloskeletal kronik, spasme otot, cedera jaringan lunak subakut dan kronik, artritis pada fase
subakut, serta kondisi yang memerlukan peningkatan sirkulasi lokal. Mahasiswa juga memahami
kontraindikasi penting, termasuk area dengan gangguan sensibilitas, inflamasi akut, keganasan, area
dengan implant logam superfisial, kehamilan pada area perut/punggung bawah, dan pasien dengan
gangguan kesadaran. Pemahaman terhadap kontraindikasi ini sangat relevan dalam konteks
keselamatan pasien di lingkungan klinis. Hasil evaluasi secara lengkap disajikan pada Tabel 1.
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Tabel 1.
Rekapitulasi Hasil Evaluasi Pemahaman Mahasiswa terhadap Terapi Infrared
Aspek Penilaian Indikator Pemahaman Hasil Utama
Karakteristik Jumlah mahasiswa peserta 44 orang
Peserta
Lokasi observasi 4 rumah sakit mitra
Pemahaman Tata Tahap persiapan sebelum penggunaan Dipahami dengan baik
Laksana Terapi i . ] .
Infrared Tahap pelaksanaan penggunaan infrared Dipahami dengan baik
Tahap evaluasi pascaterapi Dipahami dengan baik
Pemahaman Klinis  Indikasi penggunaan terapi infrared Dipahami dengan baik
Kontraindikasi penggunaan terapi Dipahami dengan baik
infrared
Jenis kondisi klinis yang sesuai untuk Dipahami dengan baik
terapi infrared
Hasil Evaluasi Rentang skor post-test 80-90
Post-Test
Tingkat pemahaman mahasiswa setelah Baik
observasi
Pembahasan

Hasil evaluasi post-test menunjukkan bahwa pendekatan pembelajaran yang menggabungkan
pembekalan teori di kelas dan observasi klinis langsung mampu meningkatkan pemahaman
mahasiswa terhadap penggunaan terapi infrared dalam rehabilitasi medik. Skor post-test pada rentang
80-90 mencerminkan pemahaman yang baik pada berbagai aspek, termasuk tata laksana, persiapan,
pelaksanaan, evaluasi, serta indikasi dan kontraindikasi terapi infrared. Hal ini sejalan dengan prinsip
experiential learning yang dikembangkan oleh Kolb pada tahun 1984, yang menekankan bahwa
pembelajaran yang melibatkan pengalaman nyata dapat memperdalam pemahaman peserta didik
secara signifikan karena mahasiswa tidak hanya menerima informasi, tetapi juga aktif memprosesnya
melalui pengalaman kontekstual yang bermakna (Chae, 2024).

Kegiatan observasi klinis memberikan keuntungan utama berupa integrasi teori dan praktik
yang bermakna. Mahasiswa yang mengikuti observasi klinis dapat menghubungkan konsep teoretis
yang telah dipelajari sebelumnya dengan realitas praktik nyata di rumah sakit. Integrasi ini penting
karena teori tanpa pengalaman praktis sering kali tidak cukup untuk menghasilkan pemahaman klinis
yang mendalam. Dalam konteks pendidikan kedokteran, paparan langsung di lingkungan klinis
mendorong mahasiswa untuk memahami konteks penggunaan modalitas terapi seperti infrared dalam
skenario nyata, memperkaya wawasan mereka di luar apa yang dapat diperoleh hanya melalui kuliah
dan diskusi di kelas (Ghassani & Idris, 2023; Lackie dkk., 2024)juga menekankan bahwa pemahaman
mendalam tentang modalitas fisik dalam rehabilitasi memerlukan kombinasi pendekatan kognitif dan
pengalaman klinis langsung.

Observasi klinis juga berkontribusi pada pengembangan keterampilan observasi dan penilaian
klinis mahasiswa. Dengan menyaksikan secara langsung tahapan prosedur terapi infrared dan
pemantauan respons pasien, mahasiswa dilatih untuk mengamati kondisi klinis, mengenali tanda-
tanda penting yang harus dipertimbangkan dalam praktik, serta mengembangkan keterampilan
berpikir kritis yang dapat diaplikasikan dalam skenario lain. Kemampuan ini merupakan fondasi
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penting dalam pendidikan klinis karena keterampilan observasi merupakan salah satu prasyarat untuk
pengambilan keputusan klinis yang tepat di masa depan. Dornan juga menjelaskan dalam model
experience-based learning mereka menunjukkan bahwa pembelajaran berbasis pengalaman di
lingkungan klinis memfasilitasi akuisisi keterampilan kompleks yang tidak bisa dipelajari hanya
melalui teori semata(Marotta dkk., 2023).

Kegiatan observasi langsung juga memberikan kesempatan bagi mahasiswa untuk mengamati
interaksi interprofesional, khususnya antara fisioterapis dengan pasien serta antara dosen pendamping
dengan tenaga rehabilitasi. Observasi semacam ini membantu mahasiswa memahami dinamika
kolaborasi profesi kesehatan, suatu aspek penting dalam praktik pelayanan kesehatan modern. WHO
(2019) dalam Global Strategy on People-Centred and Integrated Health Services menegaskan bahwa
kolaborasi efektif antartim medis, termasuk dokter dan fisioterapis, berperan krusial dalam
meningkatkan mutu layanan dan hasil klinis pasien. Dengan demikian, kesempatan observasi ini tidak
hanya meningkatkan pengetahuan teknis mahasiswa, tetapi juga memperluas wawasan tentang kerja
tim dalam pelayanan kesehatan.

Aspek keselamatan pasien dan pertimbangan klinis yang diobservasi secara langsung juga
memperkuat profesionalisme mahasiswa. Ketika mahasiswa menyaksikan secara nyata bagaimana
fisioterapis mempertimbangkan kontraindikasi, memantau respon pasien, dan mengambil keputusan
klinis selama prosedur, mereka belajar bukan hanya tentang protokol, tetapi juga tentang penalaran
klinis yang bertanggung jawab. Pemahaman ini mencakup aspek etik, keselamatan pasien, dan
pertimbangan kontraindikasi yang relevan dengan terapi infrared, sejalan dengan standar kompetensi
dokter yang menekankan pengambilan keputusan klinis berbasis bukti (Fleming dkk., 2023)

Selain aspek teknis dan kolaboratif, observasi langsung mendorong motivasi belajar dan
keterlibatan aktif mahasiswa. Ketika mahasiswa melihat langsung aplikasi teori dalam praktik nyata
dan memiliki kesempatan berdiskusi aktif dengan fisioterapis serta dosen pendamping, hal ini
memperkuat keterikatan mereka terhadap materi pembelajaran. Proses ini menumbuhkan rasa
kepemilikan terhadap pembelajaran mereka sendiri, yang merupakan indikator penting dalam model
adult learning untuk mencapai hasil belajar yang lebih bermakna dan berkelanjutan. Temuan ini
konsisten dengan literatur pendidikan kesehatan yang menunjukkan bahwa keterlibatan aktif dalam
pengalaman klinis meningkatkan motivasi intrinsik dan penguasaan materi secara lebih
mendalam(Basukala & Chaudhary, 2021; Marotta dkk., 2023)

Secara keseluruhan, kombinasi pembelajaran teori di kelas, diskusi interaktif, dan observasi
klinis memberikan pengalaman belajar yang komprehensif dan bermakna bagi mahasiswa. Kegiatan
tidak hanya meningkatkan pemahaman teknis terhadap penggunaan terapi infrared, tetapi juga
memperkuat keterampilan klinis, kolaborasi interprofesional, motivasi belajar, dan pengembangan
profesionalisme. Temuan ini konsisten dengan prinsip pendidikan klinis modern yang menekankan
pembelajaran berbasis pengalaman sebagai strategi efektif dalam memfasilitasi transisi dari
pendidikan teoretis ke praktik profesional di lingkungan pelayanan kesehatan.

KESIMPULAN

Kegiatan pengabdian masyarakat berbasis edukasi dan observasi klinis ini terbukti efektif
meningkatkan pemahaman 44 mahasiswa Fakultas Kedokteran Universitas Negeri Gorontalo terhadap
terapi infrared dalam praktik rehabilitasi medik. Integrasi pembekalan teori di kelas dengan observasi
langsung di 4 rumah sakit mitra memungkinkan mahasiswa memahami secara komprehensif aspek
tata laksana, indikasi, kontraindikasi, teknik aplikasi, serta pertimbangan keselamatan pasien dalam
penggunaan terapi infrared. Capaian skor post-test pada rentang 80-90 mencerminkan keberhasilan
pendekatan pembelajaran berbasis pengalaman dalam memperkuat penguasaan pengetahuan aplikatif
mahasiswa, sekaligus mengkonfirmasi bahwa paparan klinis langsung lebih efektif membentuk
pemahaman mendalam dibandingkan pembelajaran berbasis kelas semata.

Selain peningkatan pemahaman teknis, kegiatan ini turut berkontribusi pada pengembangan
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keterampilan observasi klinis, kemampuan berpikir kritis, dan kesadaran kolaborasi interprofesional
antara dokter dan tenaga rehabilitasi. Mahasiswa memperoleh pengalaman belajar kontekstual yang
mendorong keterlibatan aktif dan motivasi intrinsik, sejalan dengan prinsip experiential learning
dalam pendidikan kedokteran modern. Temuan ini menunjukkan bahwa model pengabdian berbasis
observasi klinis tidak hanya relevan sebagai metode pembelajaran pendukung dalam mata kuliah
Kedokteran Komplementer, tetapi juga berpotensi dikembangkan sebagai kerangka pengabdian yang
berkelanjutan untuk modalitas rehabilitasi lainnya, guna mendukung pencapaian kompetensi klinis
dan profesionalisme mahasiswa secara menyeluruh.
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