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RINGKASAN 

Autism didefinisikan sebagai ketidakmampuan dalam berinteraksi dengan 

orang lain, memiliki gangguan dalam berbahasa yang ditunjukkan dengan 

penguasaan bahasa yang tertunda, echolalia, mutism, pembalikan kalimat, adanya 

aktivitas bermain repetitive dan stereotype. Anak dengan Autism dan atau ADHD 

diharuskan untuk menghindari makanan yang mengandung gluten dan kasein. Hal 

tersebut dikarenakan gluten dan kasein memberikan efek hiperaktifitas terhadap 

anak autism dan atau A-DHD. Pizza kacang hijau ini merupakan makanan ringan 

yang free gluten dan kasein dengan tampilan yang menarik dan merupakan 

makanan ringan yang diminati anak-anak kecil di era ini. Pizza mini diciptakan 

sebagai alternative makanan ringan yang terbuat dari tepung kacang hijau dengan 

varian toping yang berbeda untuk pemenuhan gizi anak autism dan ADHD. 

Kegiatan pengabdian ini dilakukan diderah Sukolilo. Bentuk kegiatan pada 

pengabdian yaitu Pemberian pendidikan kesehatan Peran Asuh Keluarga dalam 

Mewujudkan Anak Indonesia Sehat SAGA (SAHABAT KELUARGA), 

Melakukan Pelatihan untuk pembuatan PIKACHU. Membuat buku panduan 

pembuatan PIKACHU dan Bekerjasama dengan Puskesmas setempat untuk ikut 

serta dalam mewujudkan Anak Indonesia Sehat SAGA (SAHABAT 

KELUARGA). 

 

Kata Kunci: PIKACHU, Autisim (ADHD), SAGA 
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BAB 1. PENDAHULUAN 

1.1 Latar Belakang  

Fakultas Ilmu Kesehatan (FIK) Universitas Muhammadiyah (UM) Surabaya 

meluncurkan gerakan sahabat keluarga (Saga). Tujuannya, untuk memotivasi dan 

mendampingi warga perkampungan yang bermukim di wilayah padat penduduk 

agar terhindar dari kerentanan penyakit yang kerap mengancam. Sebelum turun ke 

masyarakat, mahasiswa melakukan identifikasi masalah kesehatan di masyarakat. 

Anak autism dan ADHD (Attention Deficit Hyperactivity Disorder) adalah anak 

dengan special needs. Autism didefinisikan sebagai ketidakmampuan dalam 

berinteraksi dengan orang lain, memiliki gangguan dalam berbahasa yang 

ditunjukkan dengan penguasaan bahasa yang tertunda, echolalia, mutism, 

pembalikan kalimat, adanya aktivitas bermain repetitive dan stereotype (Dawson & 

Castelloe, 2007). Anak dengan Autism dan atau ADHD diharuskan untuk 

menghindari makanan yang mengandung gluten dan kasein. Hal tersebut 

dikarenakan gluten dan kasein memberikan efek hiperaktifitas terhadap anak autism 

dan atau A-DHD (Siregar, 2003). Bagi penderita autism gluten dan kasein dianggap 

sebagai racun, karena tubuh pengidap autisme tidak menghasilkan enzim mencerna 

gluten. Akibatnya protein yang tidak dicerna ini akan diubah menjadi komponen 

kimia yang disebut opoid.  

Opoid itu sendiri, bersifat layaknya obat-obatan seperti opium, morfin, dan 

heroin yang bekerja sebagai racun yang dapat mengganggu fungsi otak dan 

sistem imunitas, sehingga menimbulkan gangguan perilaku. 

Peningkatan jumlah anak penyandang autisme. Berdasarkan laporan berita 

dari Institut Nasional Kesehatan Mental dan Pusat Pengendalian dan Pencegahan 

Penyakit Amerika Serikat, jumlah penyandang autis meningkat pesat pada tahun 

2009, 1 dari 100 anak didiagnosis mengalami autis (Bararah, 2009). Yayasan 

Autism Care Indonesia menyatakan bahwa jumlah anak penyandang autis di 

Indonesia tahun 2010 adalah 53.200 anak (Judarwanto, 2006). Selain itu, RSU 

dr.Soetomo Surabaya menunjukkan jumlah penderita autis meningkat setiap 

tahun. Pada tahun 2009 ada 92 pasien autisme ke RSU dr. Soetomo dan pada 

tahun 2010 meningkat menjadi 100 pasien dan 125 pasien pada tahun 2011. 
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Peningkatkan fungsi otak anak dengan gangguan ini perlu makanan yang lebih 

bernutrisi. Selain itu, anak dengan gangguan autisme dan A-DHD harus mematuhi 

diet yang free gluten dan kasein. Dari beberapa penelitian diketahui bahwa 

pemberian diet tanpa gluten dan kasien ternyata memberikan respon yang baik 

terhadap 81% anak autism. Bagi anak autism minuman pengganti susu dapat 

digunakan sari kedelai, sari almond, dan sari kacang hijau. Untuk pengganti terigu 

dapat digunakan tepung kacang hijau, beras merah, tepung kedelai, tepung tapioca, 

dan tepung kentang(Gusti Ayu Dewi Kusumayanti,2011). Anak dengan gangguan 

autisme umumnya sangat alergi terhadap beberapa makanan, sehingga makanan 

bagi mereka juga harus sangat diperhatikan, itu sebabnya orang tua anak-anak autis 

harus ekstra hati-hati dalam memperhatikan makanan yang dikonsumsi anak-anak 

itu. Menyediakan diet pada anak autism dan ADHD merupakan salah satu 

tantangan besar yang harus dihadapi orang tua karena tidak mudah menemukan 

makanan ringan yang free gluten dan kasein dipasaran. Banyak jajanan ringan yang 

terbuat dari glutein dan kasein. Berdasarkan hal tersebut kami berinovasi membuat 

makanan ringan special bagi anak dengan autism dan ADHD. 

Pizza kacang hijau ini merupakan makanan ringan yang free gluten dan 

kasein dengan tampilan yang menarik dan merupakan makanan ringan yang 

diminati anak-anak kecil di era ini. Pizza mini diciptakan sebagai alternative 

makanan ringan yang terbuat dari tepung kacang hijau dengan varian toping yang 

berbeda untuk pemenuhan gizi anak autism dan ADHD. Kacang hijau 

merupakan jenis kacang-kacangan dalam negeri yang bebas glutein dan mudah 

didapatkan dari petani-petani di Indonesia. Kacang hijau mengandung vitamin, 

omega-3, serat, protein dan sumber mineral sehingga mampu memberikan 

nutrisi sehat bagi anak-anak. (Purwono dan Hartono, 2005). 

BAB 2.  TARGET DAN LUARAN 

Target yang diharapkan adalah: 

1. Buku panduan pembuatan PIKACHU 

2. Publikasi hasil Iptek Bagi Masyarakat. 

3. Publikasi ilmiah pada jurnal nasional ber-ISSN dan ESSN 
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BAB 3. METODE PELAKSANAAN 

Bentuk kegiatan pada pengabdian ini meliputi sebagai berikut : 

1. Pemberian pendidikan kesehatan Peran Asuh Keluarga dalam Mewujudkan 

Anak Indonesia Sehat SAGA (SAHABAT KELUARGA) 

2. Melakukan Pelatihan untuk pembuatan PIKACHU bagi anak Autis 

3. Membuat buku panduan pembuatan PIKACHU bagi anak Autis 

4. Bekerjasama dengan Puskesmas setempat untuk ikut serta dalam 

mewujudkan Anak Indonesia Sehat SAGA (SAHABAT KELUARGA) 

 

BAB 4. KELAYAKAN PERGURUAN TINGGI 

Lembaga Penelitian dan Pengabdian pada Masyarakat (LPPM) Universitas 

Muhammadiyah Surabaya merupakan penggabungan dari Lembaga Penelitian (Lemlit) 

dan Lembaga Pengabdian kepada Masyarakat, sesuai dengan SK. Rektor Universitas 

Muhammadiyah Surabaya No. 49/III.B/SK.Rek/III/2005. Penggurus LPPM yang 

berlaku saat ini berdasarkan pada SK.Rektor No.146/KEP/II.3.AU/B/2010. LPPM 

UMSurabaya saat ini telah memfasilitasi diperolehnya beberapa pencapaian hibah 

dan/atau dana pelaksanaan proyek Kementerian Dalam Negeri, selain tu juga berasal 

dari Pemerintah Provinsi Jatim, Pemkot Surabaya, BKKBN, Yayasan Damndiri dan 

lain-lain. Kegiatan dan/atau proyek yang ditangani cukup beragam mulai dari 

Penelitian Dosen Muda, Kajian Wanita, Hibah Bersaing, Hibah Kompetensi 

Fundamental, Strategi Nasional, Pekerti, Hibah Buku Ajar, Hibah Buku Teks, KKN 

Tematik, KKN Posdaya dan lain-lain. Tercatat sebanyak 3 proposal Pengabdian kepada 

Masyarakat telah dibiayai DP2M Dikti di tahun 2007 senilai Rp 70 juta, 4 proposal 

senilai Rp 107 juta di tahun 2008, dan 1 proposal senilai Rp 20 juta di tahun 2009. 

Selain itu terdapat 14 proposal Penelitian telah dibiayai DP2M Dikti di tahun 2007 

senilai Rp 169 juta, 1 proposal senilai Rp 45 juta di tahun 2008, dan 7 proposal senilai 

Rp 469 juta di tahun 2011.  

Mulai tahun 2012, untuk menggalakkan gairah menulis dan meneliti akan 

disediakan dana bagi peneliti pemula. Sebanyak 20 proposal terpilih akan dibiayai 

masing-masing Rp 1 juta. Pada dosen di lingkungan UMSurabaya dengan di fasilitasi 

oleh LPPM UMSurabaya telah berhasil mendapatkan skema penelitian lanjutan 

diantaranya: 2 Penelitian Hibah Kompetensi, dan 1 Penelitian Strategi Unggulan 

Nasional. Ke depan LPPM UMSurabaya akan mulai melibatkan diri dalam beberapa 
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penelitian regional Jawa Timur yang berada dibawah koordinasi Dewan Riset Daerah 

(DRD) Jawa Timur, dan akan melibatkan diri dalam beberapa proyek nasional yang 

berada di Kementerian Dalam Negeri, Kementerian Kesehatan, dan Kementerian 

Pekerjaan Umum. Oleh karena itu secara kelembagaan, Universitas Muhammadiyah 

Surabaya ditetapkan sebagai 1 dari 5 Perguruan Tinggi Berprestasi di Jawa Timur oleh 

Kopertis Wilayah VII pada tahun 2008.  

Kegiatan LPPM UMSurabaya juga tercatat sebagai salah satu Perguruan Tinggi 

yang aktif dalam melakukan Pengabdian Kepada Masyarakat dengan koordinasi 

Yayasan Damandiri yang diketuai oleh Prof. Haryono Suyono. LPPM UMSurabaya 

telah 3 kali (2008, 2009, 2010) mendapat pendanaan senilai total Rp 99 juta untuk 

mendirikan dan membina 20 Posdaya di Kecamatan Mulyorejo dan Gunung Anyar 

Kota Surabaya. Sebagai pengemban amanah 2 dharma dalam Tri Dharma Perguruan 

Tinggi (Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat). Dalam hal buku ajar dan buku 

teks, sampai tahun 2012 terdapat 12 buku yang telah mendapat hibah penulisan buku 

teks dan buku ajar. Selain itu telah diterbitkan sebanyak 35 buku setara dengan 

kualifikasi buku teks / buku ajar dengan berbagai penerbit nasional dan telah 

didistribusikan di berbagai toko buku secara nasional.  

 

BAB 5. HASIL YANG DICAPAI 

Program pengabdian Edukasi yang dilakukan saat ini sudah 100 % tercapai pada 

keluarga. Proses dan tahapan yang sudah dilalui sebagai berikut: 

1. Melakukan perizinan di BAKESBANGPOL  

2. Mendatangi lokasi penelitian Di Kelurahan Keputih Kecamatan Sukolilo 

3. Melakukan pendidikan kesehatan Peran Asuh Keluarga dalam Mewujudkan 

Anak Indonesia Sehat SAGA (SAHABAT KELUARGA) 

4. Melakukan pembuatan buku panduan pembuatan PIKACHU 

Karakteristik fisik dan kimiawi pizza kacang hijau fortifikasi tepung kentang. 

Bahan-bahan yang digunakan    dalam pembuatan  pizza free  gluten  dan  bebas 

kasein    adalah    tepung    kacang   hijau fortifikasi    tepung    kentang. Adapun 

analisis    yang dilakukan   pada pizza kacang  hijau yaitu  analisis kadar  abu, air, 

lemak,  dan  pati yang  dapat  dilihat pada .Karakteristik Uji Kimiawai pizza kacang 

hijau Parameter Pizza Kacang Hijau. Hasil Analisis LiteraturKadar Abu 

(%)0.44Maks. 2.07Kadar Air (%)6.535.07 Kadar Lemak (%)0.06maks 0.09Kadar 
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Pati(%) 42.2943,05, Kadar Glutein -0.02, Kadar Kasein -0.01. Berdasarkan hasil 

diatas diketahui untuk tepungkacang  hijau  fortifikasi  tepung kentang  dan  bahan  

penunjang  lainnya memiliki  hasil  analisis yang  tidak  jauh beda  dengan  nilai  

diliteratur,  maka  dari pizza  ini  dapat  dikonsumsi oleh  anak autis dan ADHD 

Uji .Karakteristik Organoleptik juga dilakukan pada beberapa anak di 

RUSUNAWA. Pengujian    organoleptik    merupakan    cara pengujian   

menggunakan    indera    manusia sebagai   alat   utama   untuk   mengukur   daya 

terima    terhadap    makanan.    Analisis    ini dilakukan   pada   3 orang   panelis.   

Karena adanya    kesulitan    untuk mendapatkannya maka hanya ada 4 orang 

penderita autis. Parameter  yang  diujikan yaitu  rasa,  tekstur, aroma dan warna. 

Hasil uji oragnoleptik dapat dilihat pada. Hasil Uji Organoleptik Parameter Nilai 

Rasa3.40 (Netral), Tekstur3.78 (Disukai), Aroma3.61 (Disukai), 

Warna3.72(Disukai). Dapat disimpulkan bahwa Hasil  uji  elektroforesis  

membuktikan  bahwa di sample  pizza tepung  kacang  hijau tidak terdapat  gluten 

maupun  kasein serta memilki kandungan gizi yang sesuai denga nrekomendasi SNI 

makanan autis dan ADHD. Perlu  dilakukan  analisis  lebih  lanjut  terakit uji   cerna   

pada   pizza   kicang   hijau.    

 

BAB 6.1 BIAYA DAN JADWAL KEGIATAN 

6.1 Biaya Kegiatan  

Ringkasan angggaran biaya untuk pelaksanaan kegiatan ini seperti tabel 1 berikut.  

 

No  keterangan Jumlah  Harga 

perunit (Rp) 

Total 

harga (Rp) 

Bahan habis pakai 

1 Kacang hijau bubuk 5 kg 80.000 400.000 

2 Garam himalaya 1 kg 25.000   25.000 

3 Ayam kampung 3 kg 40.000 120.000 

4 Buah-buahan 6 jenis 30.000 180.000 

5 Daging giling 2 kg 100.000 200.000 

6 Kertas loyang 1 roll 20.000   20.000 

7 Susu almond 3 liter 50.000 150.000 

Sub total 1.095.000 

Alat pendukung 

1 Loyang pizza 1 set 70.000   70.000 

2 Oven 1 buah 200.000 200.000 

3 Roller roti 2 buah 15.000   30.000 
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4 Mangkok besar 5 buah   15.000   75.000 

5 Talenan  2 buah   10.000   20.000 

6 Pisau  2 buah   10.000   20.000 

7 Spatula kue silikon 3 buah    6.000   18.000 

8 Kertas HVS 3 pak   80.000 240.000  

9 Tinta Printer 1 buah 350.000 350.000 

10 
Data Kuota Internet 

4 kali 

pengisian 
110.000 440.000  

11 Alat Tulis 1 paket 100.000  100.000  

12 X-Banner 1 buah 450.000 450.000 

13 Penggandaan Laporan 5 buah   70.000  350.000 

                                                                                        Sub Total 2.363.000 

Honorarium 

1 Honorarium Tim Peneliti 

(Ketua) 
1 orang 500.000 

500.000 

2 Honorarium Tim Peneliti 

(Anggota 1) 

1 orang 500.000 500.000 

3 Honorarium Tim Peneliti 

(Anggota 2) 

1 orang 500.000 500.000 

4 Honorarium Tim Peneliti 

(Anggota 3) 

1 orang 500.000 500.000 

                                                                                        Sub Total 2.000.000 

  1   Perjalanan Belanja Alat 

dan Bahan 
3 kali   100.000   300.000 

2 Perjalanan Melakukan 

Penelitian 
5 kali   100.000   500.000 

3 Publikasi Jurnal 1 kali 2.000.000 2.000.000  

4 Publikasi di Media Massa 2 kali  1.500.000 3.000.000  

5 Sovenir 3 kali    970.000    970.000 

6 Uji Agranoleptik + Uji 

Kandungan Pangan 

2 kali  1.272.000 

7 Packaging Desan  5 model     880.000 

                                                                                        Sub Total  8.042.000 

                                                                                        TOTAL 13.500.000 
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6.2 Jadwal Kegiatan 

KEGIATAN MINGGU KE – (8 BULAN KEGIATAN) 

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 11 12 13 14 15 16 17 18 19 20 21 22 23 24 25 26 27 28 29 30 31 32 

Koordinasi 

kegiatan 

                                

Penyusunan 

proposal 

                                

Kontrak/penugasan                                 

Pelaksanaan 

kegiatan 

pengabdian 

masyarakat 

                                

Monev pengabdian 

kepada masyarakat 

                                

Laporan hasil 

pengabdian 

masyarakat 

                                

Seminar hasil 

pengabdian 

masyarakat 

                                

Penyusunan 

laporan akhir 

                                

Evaluasi kegiatan                                 
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Nama : Dr. Dra. Sujinah, M.Pd 

Jabatan : Kepala LPPM 

Unit Kerja : LPPM Universitas Muhammadiyah Surabaya     
Dengan ini menugaskan: 

  

No Nama NIDN Jabatan 

1   Aries Chandra Anandhita S.Kep.,Ns M.Kep.,Sp.,Kep.An  0705048604 Dosen 

2   Vika Ramadhani F    Mahasiswa  

3   Ainiyatul Luluk A L  Mahasiswa  

4   Zaskiyah  Mahasiswa  

 

Untuk melaksanakan pengabdian kepada masyarakat (PkM) dengan judul 

“Meningkatkan Peran Asuh Keluarga dalam Mewujudkan Anak Indonesia Sehat 

SAGA (SAHABAT KELUARGA) Di Kelurahan Keputih Kecamatan Sukolilo : 

PIKACHU”. Pengabdian ini dilaksanakan di Program Studi S1 Keperawatan 

Fakultas Ilmu Kesehatan UMSurabaya pada Bulan November 2019 sampai dengan 

Bulan Juni 2020. 

Demikian surat tugas ini, harap menjadikan periksa dan dapat dilaksanakan 

dengan penuh tanggung jawab. 

 
Wassalaamu’alaikumWr. Wb 

Surabaya, 4 November 2019 

Kepala LPPM UMSurabaya, 

Dr. Dra. Sujinah, M.Pd 
NIDN 0730016501 
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SURAT PERJANJIAN PENUGASAN  

DALAM RANGKA PELAKSANAAN PROGRAM PENGABDIAN 

TAHUN ANGGARAN 2020 

Nomor: 133/II.3.SP/L/IV/2019 

 

Pada hari ini Senin tanggal Empat Bulan November tahun Dua Ribu Sembilan 

Belas, kami yang bertandatangan dibawah ini : 

1. Dr. Dra. Sujinah, M.Pd : Ketua LPPM Universitas Muhammadiyah 

Surabaya, bertindak atas nama Rektor  

Universitas Muhammadiyah Surabaya yang  

selanjutnya dalam Surat Perjanjian ini disebut 

sebagai PIHAK PERTAMA; 

2.  Aries Candra Anindita, 

S.Kep.,Ns., M.Kes 

 

: Dosen Universitas Muhammadiyah Surabaya, 

dalam hal ini bertindak sebagai pengusul dan 

Ketua Pelaksana Pengabdianan Tahun Anggaran 

2020 untuk selanjutnya disebut PIHAK KEDUA. 

PIHAK PERTAMA dan PIHAK KEDUA, secara bersama-sama bersepakat 

mengikatkan diri dalam suatu Perjanjian Pelaksanaan Penugasan Hibah Pengabdian 

Perguruan Tinggi tahun 2020 dengan ketentuan dan syarat-syarat sebagaimana 

diatur dalam pasal-pasal sebagai berikut: 

 

Pasal 1 

Kontrak penelitian ini berdasarkan kepada: 

1. Undang-Undang Republik Indonesia Nomor 12 Tahun 2012 tentang 

Pendidikan Tinggi 

2. Rencana Strategi Penelitian Universitas Muhammadiyah Surabaya 

3. Panduan  Penelitian dan Pengabdian kepada Masyarakat dengan Pendaan 

Internal Universitas Muhammadiyah Surabaya 

4. Visi Misi LPPM Universitas Muhammadiyah Surabaya 

5. Surat Perjanjian kontrak antara Lembaga Penelitian dan Pengabdian kepada 

Masyarakat (LPPM) Universitas Muhammadiyah Surabaya dengan dosen 

pelaksana 
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Pasal 2 

(1) PIHAK PERTAMA memberi tugas kepada PIHAK KEDUA, dan PIHAK 

KEDUA menerima tugas tersebut untuk melaksanakan Hibah Pengabdian 

Perguruan Tinggi dengan judul MENINGKATKAN PERAN ASUH 

KELUARGA DALAM MEWUJUDKAN ANAK INDONESIA SEHAT 

SAGA (SAHABAT KELUARGA) DI KELURAHAN KEPUTIH 

KECAMATAN SUKOLILO : PIKACHU 

(2) PIHAK KEDUA bertanggungjawab penuh atas pelaksanaan Administrasi dan 

keuangan atas pekerjaan sebagaimana dimaksud pada ayat 1 dan berkewajiban 

menyerahkan semua bukti-bukti pengeluaran serta dokumen pelaksanaan 

lainnya dalam bendel laporan yang tersusun secara sistematis kepada PIHAK 

PERTAMA. 

(3) Pelaksanaan pengabdian ini didanai oleh Universitas Muhammadiyah Surabaya 

P/K7/KM/2017 Tanggal 16 Desember 2017. 

Pasal 3 

(1) PIHAK PERTAMA menyalurkan dana untuk kegiatan pengabdian 

sebagaimana dimaksud pada pasal 1 sebesar Rp. 13.500.000 (Tiga Belas Juta  

Lima Ratus Ribu Rupiah). Dana pelaksanaan sebagaimana dimaksud pada ayat 

(1) dibayarkan oleh PIHAK PERTAMA kepada PIHAK KEDUA. 

(2) Pihak Kedua wajib menyimpan hardcopy laporan hasil pelaksanaan pengabdian 

dengan pendanaan internal dan laporan penggunaan dana. 

 

Pasal 4 

Dana Hibah sebagaimana dimaksud dalam Pasal 3 ayat 1 dibayarkan kepada 

PIHAK KEDUA melalui rekening yang diajukan dan atas nama PIHAK KEDUA. 

Pasal 5 

(1) PIHAK KEDUA berkewajiban menindaklanjuti dan mengupayakan hasil 

Program Hibah Pengabdian berupa hak kekayaan intelektual dan atau publikasi 

ilmiah sesuai dengan luaran yang dijanjikan pada Proposal. 

(2) Perolehan hasil sebagaimana di maksud pada ayat (1) dimanfaatkan sebesar-

besarnya untuk pelaksanaan peningkatan kualitas kinerja di kedua belah pihak 

dan masyarakat pada umumnya. 

(3) Perolehan hasil penelitian sebagaimana dimaksud pada ayat (1) dan semua 

dokumen yang dimaksud pada ayat (2) dilaporkan selambat-lambatnya dua 

minggu setelah kegiatan penelitian selesai dilaksanakan, hard copy diserahkan 

kepada PIHAK PERTAMA. 
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Pasal 6 

(1) Apabila PIHAK KEDUA selaku penerima dana penelitian sebagaimana 

dimaksud pada Pasal 1 tidak dapat melaksanakan pengabdian, maka PIHAK 

KEDUA wajib mengembalikan dana tersebut kepada PIHAK PERTAMA. 

 

Pasal 7 

(1) PARA PIHAK dibebaskan dari tanggung jawab atas keterlambatan atau 

kegagalan dalam memenuhi kewajiban yang dimaksud dalam kontrak 

penelitian yang disebabkan atau diakibatkan oleh peristiwa atau kejadian di 

luar kekuasaan PARA PIHAK yang dapat digolongkan sebagai keadaan 

memaksa (force majeure). 

(2) Peristiwa atau kejadian yang dapat digolongkan sebagai keadaan memaksa 

(force majeure) dalam kontrak penelitian ini adalah bencana alam, wabah 

penyakit, kebakaran, perang, blokade, peledakan, sabotase, revolusi, 

pemberontakan, huru hara, serta adanya tindakan pemerintah dalam bidang 

ekonomi dan moneter yang secara nyata berpengaruh terhadap pelaksanaan 

kontrak penelitian. 

(3) Apabila terjadi keadaan memaksa (force majeure) maka pihak yang mengalami 

wajib memberitahukan kepada pihak lainnya secara tertulis, selambat-

lambatnya dalam waktu 7 (tujuh) hari kerja sejak terjadinya keadaan memaksa 

(force majeure), disertai bukti-bukti yag sah dari pihak berwajib, dan PARA 

PIHAK dengan i’tikad baik akan segera membicarakan penyelesaiannya. 

 

Pasal 8 

(1) Hak atas kekayaan intelektual yang dihasilkan dari pelaksanaan Program Hibah 

Pengabdian diatur dan dikelola sesuai dengan peraturan dan perundang-

undangan yang berlaku. 

(2) Setiap publikasi, makalah, dan/atau ekspos dalam bentuk apapun yang berkaitan 

dengan hasil penelitian ini WAJIB mencantumkan pihak pemberi dana. 

 

Pasal 9 

(1) Apabila terjadi perselisihan antara PIHAK PERTAMA dan PIHAK KEDUA 

dalam pelaksanaan perjanjian ini akan dilakukan penyelesaian secara 

musyawarah dan mufakat.  

(2) Hal-hal yang belum diatur dalam perjanjian ini, maka dilakukan amandemen 

kontrak penelitian. 
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