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 Tunadaksa seringkali dijumpai dalam lingkungan sekitar. Penyebab tunadaksa 

sendiri dapat terjadi karena kecelakaan kerja maupun kecacatan sejak lahir. 

Keterbatasan gerak yang ada, menyebabkan tunadaksa tersebut memerlukan 

sebuah alat bantu jalan kruk untuk beraktivitas sehari-hari. Kendala yang 

dialami oleh pengguna kruk adalah kruk yang tidak dapat diringkas sehingga 

menyulitkan mobilisasi dengan menggunakan alat transportasi. Permasalahan 

tersebut dapat terselesaikan dengan adanya pembuatan kruk yang dapat 

disimpan secara ringkas tanpa mengganggu orang lain dan memberikan 

kemudahan saat berkendara. Optimasi desain kruk menyebabkan 

diperlukannya proses adaptasi dengan desain baru. Kegiatan ini bertujuan 

untuk melakukan pendampingan adaptasi penyandang disabilitas agar terbiasa 

dengan desain kruk baru hasil optimasi. Hasil dari kegiatan ini adalah para 

pengguna alat bantu jalan yang telah didampingi merasa terbantu dan 

terpuaskan dari adanya kegiatan ini. 
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1. PENDAHULUAN 

Berdasarkan pusat informasi yang diterbitkan Kementerian Kesehatan Republik Indonesia tahun 2019, 

ditemukan 3,76% penyandang disabilitas di atas usia 10 tahun mengalami kesulitan berjalan dan mayoritas 

adalah perempuan [1]. Secara khusus definisi disabilitas adalah penyakit atau cedera yang disebabkan oleh 

penyakit, virus, kecelakaan atau persalinan yang mempengaruhi otot, tulang, persendian, dan sistem saraf [2]. 

Kesehatan Jumlah bantuan pengobatan yang ditawarkan oleh BPJS (Badan Penyelenggara Jaminan Sosial) 

untuk penyandang cacat terus meningkat setiap tahunnya. Kruk merupakan salah satu alat yang digunakan 

dalam pengobatan. Berdasarkan data BPJS Kesehatan, jumlah kruk untuk pasien disabilitas sebanyak 4.028 

kasus pada tahun 2015, meningkat menjadi 6.196 kasus pada tahun 2016 dan 10.180 kasus pada tahun 2017 

[3]. Berdasarkan data BPJS yang meningkat drastis dari 2015-2017 hingga 2022, grafik kasus yang 

membutuhkan bantuan medis, khususnya kruk, tercatat lebih banyak kasus. 

Kruk adalah salah alat bantu jalan yang banyak digunakan oleh penyandang cacat dan diamputasi. Ada 

berbagai jenis kruk berdasarkan masalah fisik penggunanya [4]. Kruk terbagi menjadi dua jenis yaitu kruk 

aksila dan kruk siku. Kruk siku dapat mentransfer 40-50% dari berat badan sedangkan kruk aksila dapat 

mentransfer hingga 80% dari berat badan [5]. Kruk aksila merupakan pilihan kruk yang lebih umum digunakan 

oleh penyandang disabilitas. Kruk aksila adalah alat bantu jalan berbentuk tongkat dengan pegangan di tangan 

yang dipasang pada ketiak untuk menopang tubuh penggunanya [6]. Teknologi asistif kruk menjadi alternatif 

untuk membantu melakukan aktivitas mobile sehari-hari untuk orang yang memiliki gangguan fisik.  

Pengembangan produk kruk termasuk dalam analisis dunia kedokteran di bidang prostesis dan alat bantu 

tubuh manusia. Kruk pertama kali dipatenkan pada tahun 1917 atau 100 tahun yang lalu. Hal ini didasarkan 

pada fakta bahwa saat ini belum banyak kruk yang cocok untuk penyandang disabilitas jangka panjang yang 

dapat menawarkan 100% produk yang memenuhi kebutuhan penyandang disabilitas [5]. Kebutuhan alat bantu 
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bagi penyandang disabilitas bertujuan untuk meningkatkan ketangguhan kepribadian, yang meliputi 

kepemilikan mental yang kuat, optimis, stabil serta tahan dalam menghadapi pengaruh negative dari stressor 

yang ada di lingkungan sekitar [7]. Selain itu juga dapat meningkatkan kemandirian subjek dalam menghadapi 

dan menjalani kehidupan dengan lebih baik dan positif [8]. 

Kruk yang banyak digunakan oleh banyak produsen peralatan medis terbuat dari bahan aluminium 

dengan rangka penyangga dua tiang dan tiang di tengah alas untuk mengatur ketinggian kruk. Saat 

menggunakan kruk, terutama oleh penyandang disabilitas, ada beberapa keluhan mengenai kruk yang mereka 

gunakan saat ini. Salah satu hal yang dikeluhkan adalah sulitnya penyesuaian panjang kruk sehingga dapat 

memicu hilangnya keseimbangan [9]. Kruk terlalu ringan untuk menjadi kokoh. Gagangnya mudah patah 

karena gagang kruk menjadi tumpuannya saat berjalan. 

Berdasarkan uraian permasalahan tersebut maka dirancanglah kruk yang dapat disimpan dalam keadaan 

praktis, ketinggian dapat diatur dengan mudah sesuai dengan kebutuhan pengguna, kruk tidak licin di bagian 

bawah, kruk kuat dan tidak mudah berkarat dan nyaman dipakai berfungsi. Kruk tingkat lanjut menggunakan 

sistem mekanis sederhana untuk memungkinkannya diregangkan (ditarik kembali). Adanya perubahan desain 

kruk menyebabkan pengguna harus melakukan adaptasi baru.  

 

2. METODE  

Metode yang digunakan dalam pengabdian ini adalah community-based research (CBR), dimana pada 

metode ini merupakan metode pengabdian berbasis riset yang melibatkan masyarakat mulai dari perencanaan 

awal [10]. Pendampingan ini memanfaatkan produk hasil penelitian yang diimplementasikan pada suatu 

komunitas tertentu [11]. Pelaksanaan dalam kegiatan ini terdiri dari tiga tahapan utama, yaitu koordinasi awal 

dengan para penyandang disabilitas daksa dari HWDI Kota Semarang, proses pendampingan dan proses 

evaluasi. 

 

2.1 Koordinasi awal dengan Penyandang Disabilitas dari HWDI Kota Semarang 

Pada tahap awal kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini, tim melakukan koordinasi awal dengan 

para penyandang disabilitas dari HWDI. Kegiatan ini bertujuan untuk memberikan penjelasan terkait dengan 

apa yang akan dilakukan oleh tim pengabdian kepada para peserta. Adapun penjelasan yang disampaikan 

mencakup teknis perlakuan yang diberikan kepada penyandang disabilitas daksa, lama waktu perlakuan, target 

yang ingin dicapai dari kegiatan ini serta penandatanganan kesediaan sebagai subjek (informed consent). 

Kegiatan ini dihadiri oleh 12 penyandang disabilitas daksa dari HDWI Kota Semarang, adapun dokumentasi 

kegiatan ini dapat dilihat pada Gambar 1. 

 

 

 
Gambar 1. Koordinasi awal kegiatan bersama HWDI Kota Semarang 

 

2.2 Proses Pendampingan 

Proses pendampingan dilakukan dengan metode jemput bola, dimana para tim mengunjungi subjek 

sesuai dengan tempat dan waktu yang telah disepakati sebelumnya. Hal ini dilakukan untuk meminimalisir 

mobilisasi subjek yang terbatas. Proses pendampingan dilakukan sebanyak dua kali, dimana setiap kunjungan 

para penyandang disabilitas dari HWDI diminta untuk berjalan sejauh 3m dengan menggunakan kruk monopod 

yang telah dibuat sebelumnya. Kruk monopod yang digunakan dalam kegiatan ini mengikuti desain kruk 
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ringkas tarik ulur pada paten dengan nomor permohonan S00202213654. Adapun proses pendampingan dapat 

dilihat pada Gambar 4, Gambar 3 dan Gambar 4. 

 

 

 
Gambar 2. Subjek wanita berjilbab anggota HWDI Kota Semarang 

 

  
Gambar 3. Subjek Wanita tanpa jilbab anggota HWDI Kota Semarang 
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Gambar 4. Subjek Wanita berpakaian Muslimah anggota HWDI Kota Semarang 

 

2.3 Proses Evaluasi 

Proses evaluasi dilakukan dengan meberikan form kuisioner yang berisikan pertanyaan terkait dengan 

kepuasan pengguna terkait dengan alat bantu yang digunakan 

 

3. HASIL DAN PEMBAHASAN 

Pengujian alat dilakukan untuk mendapatkan validasi kepuasan pada pengguna tentang jawaban masalah 

yang telah dikeluhkan sebelumnya, dimana permasalahan yang dikeluhkan yaitu kurang nyamannya bantalan 

ketiak saat terlalu lama digunakan, kurang nyaman pada tumpuan karet tip saat digunakan untuk berjalan, 

kurang ringkasnya kruk yang dimiliki. Pengujian alat dilakukan oleh pengguna aktif di YPAC (Yayasan 

Pembinaan Anak Cacat) Semarang dengan hasil pengujian dapat dilihat pada Tabel 1.  

 

 

Tabel 1. Hasil Rekap Data Pribadi Pengguna 

No. Responden 
Jenis 

Kelamin 

Usia 

(tahun) 
Pekerjaan Mobilitas 

Sejak 

Lahir 

BB 

(kg) 

TB 

(cm) 

1. RW P 57 Admin + √ 76 155 

2. MK P 58 Swasta ++ √ 45 155 

3. TR P 52 
Karyawan 

Swasta 
++ √ 45 140 

4. US P 59 Guru ++ √ 47 155 

5. TY P 48 Guru ++ √ 50 160 

6. AR P 37 Guru ++ √ 50 160 

7. MS L 53 Admin + √ 70 160 

8. BB L 49 Wiraswasta ++ √ 65 175 

9. TS L 40 Wiraswasta ++ √ 45 160 

10. DT L 50 Swasta + √ 70 170 

P: Perempuan 

L: Laki-laki 

+ mobilitas rendah 

++ mobilitas tinggi 
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Pengguna merupakan penyandang disabilitas tunadaksa sejak lahir sehingga penggunaan kruk sudah 

menjadi bagian penting dalam kesehariannya. Capaian responden uji validasi tingkat kepuasan alat yang 

dikembangkan berjumlah 10 responden. Responden yang berkenan menjadi subjek rata-rata berusia 40-50 

tahun yang bekerja secara aktif sebagai wiraswasta, guru, dan pedagang yang berdomisili di wilayah kota 

Semarang. Rata-rata tinggi badan responden dari jenis kelamin laki-laki dan perempuan paling pendek 

mencapai 140 cm dan paling tinggi mencapai 170 cm berdasarkan Tabel 1. Uji coba alat dilakukan secara 

langsung melalui pengisian kuesioner saat kruk tersebut telah digunakan oleh pengguna kruk.  Pengisian 

kuesioner dilakukan secara terbuka untuk memberikan penilaian terhadap alat yang dikembangkan. Format 

kuesioner yang digunakan berisikan data pribadi seperti nama, jenis kelamin, umur, pekerjaan, dan alamat. 

Lalu untuk pertanyaan yang diajukan kepada pengguna akan diisi dengan format penilaian empat parameter 

yaitu sangat kurang baik (SKB), kurang baik (KB), baik (B), dan sangat baik (SB) [12]. Tingkat kepuasan pada 

pengguna merupakan tanggapan yang diberikan oleh pengguna berkaitan dengan sejauh mana produk/ jasa 

dapat memenuhi keinginan pengguna, apakah sudah sesuai dengan harapan pengguna atau tidak. Nilai yang 

dihasilkan pada Tabel 2 merupakan hasil penilaian secara langsung oleh pengguna. Hasil penilaian yang 

didapatkan selanjutnya dikuantifikasi dengan menggunakan persamaan (1). 

Nilai = (4 × 𝐵𝑆) + (3 × 𝐵) + (2 × 𝐾𝐵) + (1 × 𝑆𝐾𝐵)                   (1) 

𝛴 Responden = 10 

Contoh perhitungan: 

Nilai = (4 × 6) + (3 × 4) + (2 × 0) + (1 × 0) = 30 

Skala kepuasan = 36/10 = 3,6 

 

Tabel 2 Skala penilaian responden 

No Pertanyaan 

Kepuasan 

Total 
Skala 

Kepuasan 
SKB KB B BS 

1 2 3 4 

1. Kruk nyaman saat digunakan untuk 

berjalan. 

0 0 4 6 10 3,6 

2. Kruk dapat ditarik-ulur dengan mudah. 0 0 3 7 10 3,7 

3. Ketinggian kruk mudah diatur. 0 0 3 7 10 3,7 

4. Bantalan ketiak nyaman dan tidak sakit 

saat digunakan. 

0 0 5 5 10 3,5 

5. Ketebalan bantalan ketiak cukup 

nyaman. 

0 0 7 3 10 3,3 

6. Panjang jangkauan tangan mudah diatur. 0 0 6 4 10 3,4 

7. Pegangan tangan dapat dilipat dengan 

ringkas dan mudah. 

0 0 6 4 10 3,4 

8. Pegangan tangan nyaman untuk 

digunakan sebagai tumpuan. 

0 2 6 2 10 3,0 

9. Pegangan tangan nyaman untuk 

digenggam. 

0 0 7 3 10 3,3 

10 Ujung kruk (tip) nyaman saat digunakan 

untuk berjalan 

0 0 5 5 10 3,4 

11. Ujung kruk (tip) tidak licin saat 

digunakan untuk berjalan 

0 1 4 5 10 3,4 

12. Kruk dapat diringkas dengan mudah 0 0 4 6 10 3,6 

13. Kruk dirasa cukup kuat 0 0 7 3 10 3,3 

14. Beban kruk dirasa sudah cukup (tidak 

terlalu ringan atau berat) 

0 0 6 4 10 3,4 

 

Berdasarkan penilaian skala kepuasan produk pada Tabel 2 dapat diperoleh bahwa penilaian tertinggi 

produk sebesar 3,7 dari skala 4 terdapat dua penilaian yang mendapatkan tingkap kepuasan yaitu pada sistem 

mekanik alat yang ditarik-ulur dan pengaturan ketinggian kruk. Skala kepuasan terendah mendapatkan 

penilaian sebesar 3,0 dari skala 4 yaitu masih belum terlalu memuaskan pada pegangan kruk. Pegangan kruk 

masih kurang nyaman karena belum terbiasa menggunakan jenis kruk penyangga satu. Hasil penilaian 10 

responden terhadap produk yang telah dikembangkan sudah sesuai dengan spesifikasi dari perancangan produk 

yang diharapkan. Kruk aksila yang lebih ringkas, lebih kuat dibandingkan kruk aksila dari bahan alumunium, 

bobot kruk tidak terlalu ringan dan tidak terlalu berat, bantalan ketiak cukup nyaman ketika digunakan untuk 

berjalan, pegangan kruk sangat inovatif dapat diatur sesuai dengan kenyamanan pengguna, alas kruk cukup 
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nyaman, dan sistem mekanik kruk mudah diatur dengan ditarik-ulur sesuai dengan ketinggian yang diinginkan 

pengguna. Selain itu perakitan kruk yang mudah dilakukan menjadi keunggulan tersendiri. Hal ini merujuk 

pada penelitian sebelumnya dimana faktor kemudahan perakitan menjadi salah satu parameter penting dalam 

pengembangan suatu alat [13]. 

Pada penelitian sebelumnya, adanya kekurangan pada kondisi fisik penyandang disabilitas 

menyebabkan turunnya rasa percaya diri [14]. Adanya pendampingan ini secara tidak langsung dapat 

meningkatkan rasa kepercayaan diri dari penyandang disabilitas karena merupakan wujud dukungan dari 

lingkungan. Hal ini juga sejalan dengan penelitian sebelumnya yang menyatakan bahwa adanya dukungan dari 

lingkungan sekitar dapat memunculkan rasa percaya diri sehingga subjek dapat bertanggungjawab atas 

tindakan yang telah dilakukan, berani dalam mencoba hal baru serta dapat bersikap optimis dalam menghadapi 

kesulitan [15].  

 

4. KESIMPULAN 

Kegiatan pendapingan optimasi fasilitas alat bantu jalan telah dilakukan bersama rekan-rekan dari 

Himpunan Wanita Disabilitas Indonesia di Kota Semarang. Hasil dari kegiatan ini adalah terciptanya suatu alat 

bantu jalan berupa kruk yang sesuai dengan kebutuhan pengguna. Para pengguna alat bantu jalan yang telah 

didampingi juga cukup terpuaskan dari adanya kegiatan ini. 
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