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ABSTRACT

Penyakit tidak menular seperti hipertensi dan diabetes melitus (DM)
menjadi masalah kesehatan yang terus meningkat di wilayah kerja
Puskesmas Beringin Tiga, Kabupaten Rejang Lebong, Provinsi
Bengkulu. Berdasarkan data tahun 2024, tercatat 30 penderita
hipertensi (4,8%) dan 25 penderita DM (4,3%). Tingginya kasus ini
disebabkan oleh rendahnya pengetahuan masyarakat tentang
pencegahan dan pengelolaan penyakit, serta kurangnya keterlibatan
keluarga dalam upaya promotif dan preventif. Kegiatan pengabdian
kepada masyarakat ini bertujuan untuk meningkatkan pemahaman
penderita dan keluarga melalui pendekatan pemberdayaan keluarga
dalam pengendalian hipertensi dan DM. Kegiatan dilaksanakan pada
15-25 Januari 2025 di wilayah kerja Puskesmas Beringin Tiga,
dengan sasaran 55 penderita (30 hipertensi dan 25 DM) beserta
keluarga mereka. Metode yang digunakan meliputi identifikasi
masalah, musyawarah masyarakat desa (MMD), intervensi edukatif,
dan evaluasi. Intervensi dilakukan oleh mahasiswa dari berbagai
program studi melalui penyuluhan, pemeriksaan kesehatan,
konseling, dan terapi non-farmakologi seperti senam kaki diabetes
dan senam ergonomi. Media yang digunakan adalah leaflet dan
presentasi. Hasil kegiatan menunjukkan peningkatan pemahaman
penderita dan keluarga terhadap aspek penting hipertensi dan DM,
seperti pengertian penyakit, faktor risiko, gejala, komplikasi, serta
pencegahan dan pengaturan pola makan. Kesimpulan dari kegiatan
ini adalah bahwa pendekatan pemberdayaan keluarga terbukti efektif
dalam meningkatkan pengetahuan dan keterlibatan keluarga dalam
mendampingi penderita. Keterlibatan lintas program studi dan kerja
sama dengan Puskesmas juga berkontribusi pada keberhasilan
kegiatan. Disarankan agar program serupa dilaksanakan secara
berkelanjutan untuk meningkatkan derajat kesehatan masyarakat
secara menyeluruh.

Non-communicable diseases such as hypertension and diabetes mellitus (DM) are health
problems that continue to increase in the working area of the Beringin Tiga Health Center, Rejang
Lebong Regency, Bengkulu Province. Data in 2024 showed 30 hypertensive patients (4.8%) and
25 DM patients (4.3%). The increase in cases is due to low public knowledge about disease
prevention and management, as well as the lack of family involvement in promotive and
preventive efforts. This community service activity aims to increase the understanding of patients
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and families through a family empowerment approach in controlling hypertension and DM. The
activity was carried out on January 15-25, 2025, in the working area of the Beringin Tiga Health
Center, with a target of 55 patients (30 with hypertension and 25 with DM) and their families. The
methods used include problem identification, village community deliberation (MMD), educational
intervention, and evaluation. Interventions were carried out by students from various study
programs through counseling, health checks, counseling, and non-pharmacological therapies such
as diabetic foot exercises and ergonomic exercises. The media used are leaflets and presentations.
The results of the activity showed an increase in the understanding of patients and their families
on important aspects of hypertension and DM, such as the definition of the disease, risk factors,
symptoms, complications, and prevention and regulation of diet. This activity concludes that the
family empowerment approach has proven to be effective in increasing family knowledge and
involvement in assisting sufferers. Cross-program involvement and cooperation with the Health
Center also contributed to the success of the activity. It is recommended that similar programs be
implemented on an ongoing basis to improve the overall health of the public.

Pendahuluan

Penyakit Tidak Menular (PTM) seperti hipertensi dan diabetes melitus telah
menjadi permasalahan kesehatan utama di Indonesia, termasuk di Provinsi Bengkulu.
Data Riskesdas menunjukkan bahwa prevalensi hipertensi di Indonesia mencapai 34,1%
dan diabetes melitus sebesar 8,5% pada penduduk usia 215 tahun (Kemenkes RI, 2018).
Hasil Survei Kesehatan Indonesia tahun 2023 prevalensi hipertensi pada penduduk umur
215 tahun (29,2%) dan prevalensi diabetes melitus berdasarkan pemeriksaan kadar gula
darah sebesar 11,7% (Kemenkes RI, 2024). Di wilayah kerja Puskesmas Beringin Tiga,
Kabupaten Rejang Lebong, tercatat 30 kasus hipertensi dan 25 kasus diabetes melitus
pada tahun 2024. Angka ini menunjukkan peningkatan dibandingkan tahun sebelumnya,
yang mencerminkan tren global peningkatan penyakit tidak menular.

Kurangnya pengetahuan masyarakat tentang pola hidup sehat dan faktor risiko
PTM menjadi penyebab utama tingginya angka kejadian penyakit ini. Banyak individu
tidak menyadari bahwa mereka mengidap hipertensi atau diabetes karena gejalanya yang
tidak tampak jelas (Wardani & Selamet, 2025). Selain itu, kebiasaan makan yang tidak
sehat, kurangnya aktivitas fisik, dan stres memperburuk kondisi tersebut. Meski berbagai
upaya promotif dan preventif telah dilakukan oleh Puskesmas Beringin Tiga, kasus baru
hipertensi dan diabetes masih terus ditemukan setiap tahunnya.

Pemberdayaan keluarga menjadi pendekatan strategis dalam menanggulangi
masalah ini. Keluarga sebagai unit sosial terkecil memiliki peran penting dalam
membentuk perilaku sehat anggotanya (Choirunnisa et al., 2024). Melalui edukasi dan
pendampingan, keluarga dapat meningkatkan kapasitas dalam pencegahan dan
pengelolaan PTM secara mandiri (Nugroho et al,, 2022). Pendampingan terbukti efektif
dalam meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan serta dalam mendorong
perubahan gaya hidup sehat (Wardani & Selamet, 2025). Pemberdayaan keluarga telah
menjadi pendekatan strategis dan semakin banyak digunakan dalam berbagai kegiatan
pengabdian kepada masyarakat (PkM) untuk menangani masalah penyakit tidak menular
(PTM), khususnya hipertensi dan diabetes melitus. Pendekatan ini menekankan
keterlibatan aktif keluarga dalam proses edukasi, pencegahan, serta pengelolaan
penyakit, dengan tujuan meningkatkan kesadaran, keterampilan, dan tanggung jawab
anggota keluarga dalam menjaga kesehatan kolektif. Berbagai hasil kegiatan PkM
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menunjukkan bahwa intervensi berbasis keluarga terbukti efektif meningkatkan
pengetahuan dan perubahan perilaku dalam pengelolaan hipertensi dan DM. Kegiatan
yang melibatkan edukasi gizi, misalnya diet DASH (Dietary Approaches to Stop
Hypertension), senam rutin, dan konseling kesehatan keluarga memberikan hasil yang
signifikan dalam pengendalian tekanan darah dan kadar gula darah penderita. Di Desa
Plakpak, Pamekasan, misalnya, pendampingan keluarga melalui senam kaki diabetes dan
edukasi diet menunjukkan peningkatan kemampuan keluarga dalam mendukung
pengelolaan DM pada lansia (Hidayat et al., 2025).

Kegiatan pengabdian ini bertujuan untuk meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan keluarga dalam upaya pencegahan dan pengendalian hipertensi serta
diabetes melitus. Pendekatan pemberdayaan melalui edukasi, pelatihan, dan
pendampingan dilakukan untuk menciptakan agen perubahan di lingkungan keluarga
masing-masing. Dengan demikian, keluarga dapat lebih tanggap dalam menjaga
kesehatan anggota keluarganya. Kegiatan ini memiliki signifikansi besar dalam
menurunkan angka kejadian PTM secara berkelanjutan. Melibatkan keluarga dalam
proses penanganan penyakit tidak hanya membantu pasien secara langsung, tetapi juga
menciptakan lingkungan sosial yang mendukung perilaku hidup sehat dalam jangka
panjang (Kemenkes, 2023; Soelistijo, 2021).

Metode

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dilaksanakan di wilayah kerja
Puskesmas Beringin Tiga, Kabupaten Rejang Lebong, Provinsi Bengkulu, pada tanggal 15
hingga 25 Januari 2025. Sasaran kegiatan adalah 30 orang penderita hipertensi dan 25
orang penderita diabetes melitus, beserta anggota keluarga masing-masing. Keluarga
dilibatkan secara aktif sebagai mitra strategis karena memiliki peran penting dalam
mendukung pengelolaan penyakit kronis di tingkat rumah tangga.

Desain kegiatan menggunakan pendekatan pendidikan kesehatan (Rosyid et al,,
2019) dan pendampingan dan pemberdayaan keluarga (Fatimah et al., 2023; Susilawati
et al, 2024), yang difokuskan pada peningkatan pengetahuan, keterampilan, dan
kepedulian masyarakat terhadap pencegahan serta pengendalian hipertensi dan diabetes
melitus. Kegiatan dikemas dalam bentuk penyuluhan, pemeriksaan kesehatan, konseling,
serta terapi non-farmakologi. Media edukasi yang digunakan berupa leaflet informatif
dan presentasi PowerPoint (PPT) untuk memperjelas materi yang disampaikan kepada
peserta dan keluarga.

Pelaksanaan kegiatan dilakukan melalui beberapa tahapan, dimulai dengan
Identifikasi Masalah. Tim pengabdi melakukan observasi awal dan pengumpulan data
sekunder dari Puskesmas Beringin Tiga, termasuk data kasus hipertensi dan diabetes
melitus, serta pemetaan kondisi sosial keluarga. Kemudian menyusun Plan Of Action
(POA) yang terdiri dari masalah, rencana kegiatan, sasaran, waktu dan tempat kegiatan,
biaya/sumber, dan pengorganisasian tim pelaksana. Kemudian dilanjutkan dengan
Musyawarah Masyarakat Desa (MMD) wuntuk menggali aspirasi masyarakat,
mengidentifikasi permasalahan yang dirasakan langsung oleh warga, serta menyusun
rencana kegiatan bersama masyarakat dan perangkat desa. Setelah itu dilakukan tahap
intervensi, di mana mahasiswa dari berbagai program studi terlibat sesuai dengan
kompetensi masing-masing. Intervensi dilakukan secara terintegrasi oleh mahasiswa dari
berbagai program studi:
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a. Intervensi masalah hipertensi:

1. Mahasiswa Gizi: Penyuluhan pentingnya penerapan pola hidup sehat dan
diet DASH.

2. Mahasiswa Keperawatan: Pemeriksaan tekanan darah dan terapi non-
farmakologi berupa senam ergonomi.

3. Mahasiswa Kebidanan: Konseling mengenai alat kontrasepsi untuk ibu
penderita hipertensi, pencegahan hipertensi pada remaja, dan asuhan
menopause pada ibu hipertensi.

4. Mahasiswa Promosi Kesehatan: Edukasi dan konseling mengenai hipertensi
berbasis data PIS-PK dan SMD.

b. Intervensi masalah diabetes melitus:

1. Mahasiswa Analis Kesehatan: Pemeriksaan Gula Darah Sewaktu (GDS) pada
penderita DM.

2. Mahasiswa Gizi: Penyuluhan pentingnya penerapan diet DM dalam
kehidupan sehari-hari.

3. Mahasiswa Keperawatan: Penyuluhan tentang DM dan terapi non-
farmakologi berupa senam kaki diabetes.

4. Mahasiswa Kebidanan: Konseling penggunaan alat kontrasepsi pada ibu
dengan DM, serta pentingnya konsumsi obat secara rutin.

Pada kasus hipertensi, mahasiswa gizi memberikan penyuluhan tentang diet DASH
dan gaya hidup sehat, mahasiswa keperawatan melakukan pemeriksaan tekanan darah
dan senam ergonomi, mahasiswa kebidanan memberikan konseling seputar kontrasepsi,
menopause, dan pencegahan hipertensi pada remaja, serta mahasiswa promosi
kesehatan menyampaikan edukasi berbasis data Program Indonesia Sehat-Pendekatan
Keluarga (PIS-PK). Sementara itu, pada kasus diabetes melitus, mahasiswa analis
melakukan pemeriksaan Pemeriksaan Gula Darah Sewaktu (GDS), mahasiswa gizi
memberikan penyuluhan diet DM, mahasiswa keperawatan memandu senam Kkaki
diabetes, dan mahasiswa kebidanan mengedukasi tentang kontrasepsi dan kepatuhan
konsumsi obat pada pasien DM.
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Evaluasi keberhasilan kegiatan dilakukan melalui pengukuran pengetahuan
peserta sebelum dan sesudah kegiatan (pre-test dan post-test), observasi keterlibatan
keluarga, serta umpan balik dari peserta. Indikator keberhasilan mencakup peningkatan

pemahaman masyarakat tentang pengelolaan hipertensi

dan diabetes melitus,

peningkatan kepatuhan terhadap pengobatan dan pola hidup sehat, serta keterlibatan
aktif keluarga dalam mendampingi penderita. Kegiatan ini diharapkan mampu
menurunkan risiko komplikasi jangka panjang dan menciptakan lingkungan keluarga

yang lebih sadar kesehatan.
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Hasil dan Pembahasan

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini telah berhasil dilaksanakan sesuai
tahapan yang direncanakan, dimulai dari identifikasi masalah, Musyawarah Masyarakat
Desa (MMD), pelaksanaan intervensi, hingga evaluasi. Kegiatan ini menunjukkan hasil
yang menggembirakan, terutama dalam hal peningkatan pengetahuan dan pemahaman
penderita serta keluarga mengenai penyakit Diabetes Melitus dan Hipertensi, serta upaya
pencegahan dan pengelolaannya di tingkat keluarga.

Pada kelompok penderita Diabetes Melitus (DM) dan keluarga, terjadi peningkatan
signifikan dalam pemahaman mereka terhadap penyakit DM. Hasil evaluasi menunjukkan
bahwa peserta mampu menyebutkan pengertian penyakit DM dengan bahasa sendiri,
yang menandakan internalisasi informasi yang baik. Selain itu, peserta juga dapat
menyebutkan penyebab penyakit DM, seperti pola makan tidak sehat dan gaya hidup
sedentari. Mereka juga memahami tanda dan gejala DM, termasuk sering haus, sering
buang air kecil, dan penurunan berat badan tanpa sebab. Peserta juga dapat
mengidentifikasi faktor risiko, seperti obesitas, riwayat keluarga, dan kurangnya aktivitas
fisik, serta mampu menjelaskan langkah-langkah pencegahan DM, antara lain pola makan
sehat, olahraga teratur, dan kontrol rutin gula darah.
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Gambar 1. Kegiatan Pendampingan Keluarga dan Penderita
Hipertensi dan Diabetes Melitus

Sementara itu, pada kelompok penderita hipertensi dan keluarganya, hasil kegiatan
menunjukkan peningkatan pemahaman terhadap aspek-aspek penting penyakit
hipertensi. Sebagian besar peserta dapat menyebutkan pengertian hipertensi dan faktor
risiko yang menyertainya, seperti stres, konsumsi garam berlebih, merokok, dan riwayat
keluarga. Mereka juga memahami gejala umum hipertensi, termasuk sakit kepala, lemas,
dan pusing, serta mengetahui komplikasi jangka panjang seperti stroke, gagal ginjal, dan
penyakit jantung. Peserta juga menunjukkan pemahaman terhadap upaya pencegahan
hipertensi, termasuk pentingnya olahraga, pola makan sehat, dan manajemen stres.

Selain itu, pemahaman mengenai pengaturan pola makan bagi penderita hipertensi
juga meningkat. Peserta mampu menyebutkan prinsip-prinsip diet DASH (Dietary
Approaches to Stop Hypertension), seperti mengurangi konsumsi natrium (garam),
meningkatkan asupan buah dan sayur, serta membatasi lemak jenuh dan makanan
olahan. Materi ini diperkuat melalui penyuluhan oleh mahasiswa gizi dan sesi praktik
penyusunan menu harian yang sesuai dengan prinsip DASH.

Secara keseluruhan, keterlibatan aktif keluarga dalam kegiatan ini turut berperan
dalam pencapaian hasil yang optimal. Terbukti bahwa dukungan keluarga yang positif
dapat meningkatkan kualitas hidup lansia diabetes melitus di Kelurahan Citayam Bogor
(Ratnawati et al,, 2019). Keluarga tidak hanya berperan sebagai pendamping tetapi juga
sebagai agen perubahan yang membantu penderita menjalani pola hidup sehat secara
konsisten. Peningkatan pengetahuan ini diharapkan menjadi dasar bagi perubahan
perilaku yang lebih sehat dan berkelanjutan, sehingga dapat menurunkan risiko
komplikasi dan meningkatkan kualitas hidup penderita. Selain peningkatan pengetahuan,
pemberdayaan keluarga juga mampu mendorong self-management penderita dan
meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan serta kontrol kesehatan secara rutin.
Hasil telaah literatur dan penelitian menunjukkan keluarga yang diberi edukasi dan
dilibatkan dalam monitoring kesehatan menunjukkan perubahan nyata dalam kebiasaan
makan dan aktivitas fisik anggota keluarganya yang menderita DM (Dhuhani et al., 2021;
Jeklin et al., 2016). Hasil serupa juga ditemukan dalam penatalaksanaan hipertensi, di
mana konseling terstruktur kepada keluarga menghasilkan kepatuhan dalam
menjalankan diet rendah garam, berhenti merokok, dan mengikuti program senam
ergonomi (Novitasari & Yulianto, 2023).
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Secara teoritis, efektivitas pendekatan ini dapat dijelaskan melalui model promotif
dan preventif berbasis keluarga, yang memandang keluarga sebagai sistem sosial yang
dapat memengaruhi dan mengubah perilaku individu. Penelitian di Desa Kemambang,
Kecamatan Banyubiru, Kabupaten Semarang menemukan bahwa riwayat keluarga dan
dukungan emosional berperan besar dalam kejadian dan pencegahan DM tipe II
(Rediningsih & Lestari, 2022). Oleh karena itu, pemberdayaan keluarga bukan hanya alat
edukatif, tetapi juga alat transformasi sosial di tingkat rumah tangga.

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Beringin Tiga
menunjukkan hasil yang signifikan dalam meningkatkan pengetahuan penderita Diabetes
Melitus (DM) dan Hipertensi serta keluarga mereka. Peserta mampu menjelaskan dengan
bahasa sendiri mengenai pengertian, penyebab, tanda dan gejala, faktor risiko, serta
pencegahan kedua penyakit tersebut. Hal ini sejalan dengan hasil kegiatan pengabdian
kepada masyarakat yang dilaksanakan di Desa Plakpak Pamekasan yang menunjukkan
bahwa pemberdayaan keluarga melalui edukasi dapat meningkatkan pengetahuan dan
keterampilan dalam pengelolaan DM (Susilawati et al., 2024).

Hasil yang diperoleh juga konsisten dengan kegiatan serupa di lokasi lain. Misalnya,
di Desa Plakpak Pamekasan, pemberdayaan keluarga melalui edukasi dan senam kaki
diabetes berhasil meningkatkan pengetahuan dan keterampilan Kkeluarga dalam
penatalaksanaan DM pada lansia. Selain itu, di Desa Bagelen, Gedong Tataan, Pesawaran,
Lampung, pemberdayaan keluarga dalam upaya self-management pencegahan DM
menunjukkan peningkatan pengetahuan masyarakat tentang pengelolaan DM secara
mandiri (Wijayanti, 2024). Secara teoritis, pemberdayaan keluarga dalam pencegahan
dan pengendalian penyakit tidak menular (PTM) seperti DM dan Hipertensi didasarkan
pada model kesehatan keluarga. Model ini menekankan pentingnya peran keluarga dalam
mendukung perubahan perilaku sehat dan pengelolaan penyakit secara mandiri (Qona’ah
etal,, 2022). Hal ini sejalan dengan penelitian di Desa Kemambang, Kecamatan Banyubiru,
Kabupaten Semarang menemukan bahwa riwayat keluarga dan hipertensi berhubungan
dengan kejadian DM tipe II, menunjukkan pentingnya peran keluarga dalam pencegahan
dan pengendalian DM (Rediningsih & Lestari, 2022).

Keterlibatan mahasiswa dari berbagai program studi dalam intervensi non-
farmakologi, seperti penyuluhan, senam ergonomi, dan diet DASH, memberikan dampak
positif terhadap peningkatan pengetahuan dan keterampilan peserta. Partisipasi aktif
keluarga dalam kegiatan ini juga berkontribusi pada keberhasilan program. Hal ini sejalan
dengan temuan dalam penelitian di wilayah UPTD Puskesmas Purwokerto Timur 1
menunjukkan bahwa pemberdayaan kelompok peduli hipertensi melalui senam rutin
dapat mengendalikan marker sindrom kardiometabolik. Dengan demikian, dapat
disimpulkan bahwa pemberdayaan keluarga merupakan pendekatan berbasis komunitas
yang terbukti efektif, aplikatif, dan berkelanjutan dalam pencegahan dan penanggulangan
hipertensi dan diabetes melitus. Penggabungan antara edukasi, monitoring, dan
dukungan sosial dalam unit keluarga memberikan dampak yang lebih luas dibandingkan
pendekatan individual atau klinis semata (Novitasari & Yulianto, 2023). Hal ini
menjadikan pemberdayaan keluarga sebagai salah satu pilar utama dalam strategi
pengendalian PTM di tingkat masyarakat.

Hasil kegiatan ini memberikan implikasi penting bagi pengembangan program
kesehatan masyarakat, khususnya dalam pencegahan dan pengendalian DM serta
Hipertensi. Pemberdayaan keluarga sebagai mitra strategis dapat meningkatkan
efektivitas program dan keberlanjutan intervensi. Oleh karena itu, penting untuk
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melibatkan keluarga secara aktif dalam setiap tahapan program kesehatan untuk
mencapai hasil yang optimal.

Simpulan

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini berhasil mencapai tujuan utama, yaitu
meningkatkan pengetahuan dan pemahaman penderita hipertensi dan diabetes melitus
serta anggota keluarganya mengenai pengertian, penyebab, gejala, faktor risiko,
pencegahan, serta pengelolaan penyakit melalui pendekatan edukatif dan partisipatif.
Manfaat nyata dirasakan oleh peserta, terutama dalam hal peningkatan kesadaran
tentang pentingnya gaya hidup sehat, kepatuhan terhadap pola makan dan terapi non-
farmakologis, serta keterlibatan keluarga dalam proses pendampingan. Penerapan
metode pemberdayaan keluarga terbukti efektif dalam menciptakan perubahan
pengetahuan dan sikap, karena keluarga menjadi elemen kunci dalam mendukung
keberlanjutan pengelolaan penyakit tidak menular di rumah tangga.

Kolaborasi lintas disiplin mahasiswa dari program studi gizi, keperawatan,
kebidanan, analis kesehatan, dan promosi kesehatan turut memberikan kontribusi nyata
dalam pelaksanaan intervensi berbasis edukasi, pemeriksaan, dan konseling kesehatan.
Kegiatan ini juga menunjukkan pentingnya sinergi antara institusi pendidikan,
puskesmas, dan masyarakat dalam membangun kesadaran kolektif terhadap masalah
kesehatan kronis. Sebagai tindak lanjut, disarankan agar kegiatan serupa dilakukan
secara berkala dan berkelanjutan, serta diperluas cakupannya ke wilayah lain dengan
pendekatan yang adaptif terhadap kebutuhan lokal. Dengan demikian, program ini dapat
menjadi model pengabdian berbasis pemberdayaan yang mampu memberikan dampak
jangka panjang terhadap kesehatan masyarakat.
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