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ABSTRAK 

Pendahuluan: Masyarakat pesisir menghadapi berbagai tantangan kesehatan yang disebabkan oleh 
faktor lingkungan dan sosial. Masyakat pesisir sangat rentang terhadap Penyakit Tidak Menular 
(PTM) yang dikarenakan dari karakteristik spesifik pada mereka. PTM biasanya muncul tanpa gejala 
serta tidak menunjukkan adanya tanda klinis tertentu, sehingga sebagian besar masyarakat tidak 
menyadari tentang adanya bahaya PTM tersebut. Pengabdian ini bertujuan untuk melakukan 
screening deteksi dini faktor risiko PTM dan edukasi kesehatan untuk meningkatkan pengetahuan 
tentang PTM. Metode menggunakan pendekatan campuran antara screening kesehatan dan edukasi 
Masyarakat. Screening kesehatan meliputi pengukuran tekanan darah, gula darah sewaktu (GDS), 
kolesterol, asam urat dan pengukuran antropometri. Pemberian edukasi dilakukan dengan cara 
penyuluhan. Masyarakat yang terlibat dalam kegiatan ini sebanyak 60 orang. Hasil pemeriksaan 
kadar darah terdapat 44,9% kadar gula darah tinggi, 66.7% kolesterol tinggi dan 44,2% asam urat 
diatas normal. Pengukuran tensi darah terdapat 44.9% pre-hepertensi dan 44.9% hepertensi, 
sedangkan kategori obesitas sebesar 39.2%. Kesimpulan Edukasi kesehatan dilakukan untuk 
mencegah terjadinya peningkatan faktor risiko PTM. Kegiatan pengabdian masyarakat ini merupakan 
langkah promotif dan preventif yang penting untuk dalam meningkatkan kesehatan masyarakat, 
khususnya di kalangan masyarakat pesisir. 
 
Kata Kunci: Screening; Edukasi; Penyakit Tidak Menular 
 

 
ABSTRACT 

Introduction: Coastal communities face various health challenges caused by environmental and 
social factors. Coastal communities are very susceptible to non-communicable diseases (NCDs) due 
to their specific characteristics. PTM usually appears without symptoms and does not show any 
particular clinical signs, so most people are not aware of the dangers of PTM. This service aims to 
carry out screening for early detection of NCD risk factors and health education to increase 
knowledge about NCDs. Method uses a mixed approach between health screening and community 
education. Health screening includes measuring blood pressure, instant blood sugar (GDS), 
cholesterol, uric acid and anthropometric measurements. Providing education is carried out by 
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means of counseling. There were 60 people involved in this activity. Results of the blood level 
examination showed 44.9% high blood sugar levels, 66.7% high cholesterol and 44.2% uric acid 
above normal. When measuring blood pressure, there were 44.9% pre-hepertension and 44.9% 
hypertension, while the obesity category was 39.2%. Conclutions Health education is carried out to 
prevent an increase in NCD risk factors. This community service activity is an important promotive 
and preventive step to improve public health, especially among coastal communities. 
 
Keywords : Screening; Education; non-communicable diseases 

 
 

 

PENDAHULUAN 

Penyakit Tidak Menular (PTM) seperti diabetes, hipertensi, dan penyakit 
jantung semakin menjadi ancaman serius di seluruh dunia, termasuk di Indonesia 
(Misbah et al., 2023). Berdasarkan data dari Kementerian Kesehatan, prevalensi PTM 
terus meningkat dari tahun ke tahun, memberikan beban yang signifikan terhadap 
sistem kesehatan nasional (Kementerian Kesehatan RI, 2023). Berdasarkan data 
Riskesdas 2018, prevalensi hipertensi pada orang dewasa mencapai 34,1%, diabetes 
melitus sebesar 10,9%, dan obesitas sebesar 21,8% (Badan Penelitian Dan 
Pengembangan Kesehatan Republik Indonesia, 2018). Tingginya prevalensi PTM di 
Indonesia disebabkan oleh berbagai faktor, termasuk perubahan pola makan, 
peningkatan urbanisasi, kurangnya aktivitas fisik, dan faktor genetik (Kurniawati, 
2017). 

PTM sering kali tidak menunjukkan gejala pada tahap awal, sehingga sering kali 
tidak terdiagnosis hingga mencapai tahap yang lebih parah. Hal ini menyebabkan 
peningkatan komplikasi kesehatan yang serius dan biaya perawatan kesehatan yang 
tinggi (Pramiyati, 2020). 

Masyarakat pesisir, seperti yang ada di Kecamatan Luwuk Timur, Kabupaten 
Banggai, menghadapi berbagai tantangan kesehatan yang unik terkait dengan PTM. 
Faktor-faktor seperti akses terhadap layanan kesehatan, rendahnya pengetahuan 
tentang PTM, dan gaya hidup yang kurang sehat menjadi hambatan utama dalam 
pencegahan dan pengobatan PTM (Kalsum et al., 2019). Masyarakat pesisir 
cenderung lebih fokus pada pemenuhan kebutuhan sehari-hari, sehingga perhatian 
terhadap kesehatan sering kali terabaikan. Selain itu, tingkat pendidikan dan 
kesadaran kesehatan yang masih rendah di kalangan masyarakat pesisir menambah 
kompleksitas masalah ini (Pramiyati, 2020).  

Faktor risiko utama PTM meliputi perilaku merokok, konsumsi alkohol 
berlebihan, pola makan yang tidak sehat, dan kurangnya aktivitas fisik. Selain itu, 
faktor-faktor seperti tekanan darah tinggi, kadar gula darah yang tidak terkontrol, dan 
obesitas juga berkontribusi signifikan terhadap perkembangan PTM (Sekarrini, 2022). 
Masyarakat pesisir sering kali menghadapi kombinasi dari beberapa faktor risiko ini, 
yang diperparah oleh akses terbatas ke layanan kesehatan dan pendidikan kesehatan 
yang kurang memadai (Wahyunita dan Sadrakh, 2023). 

Penanganan PTM memerlukan pendekatan yang komprehensif, termasuk 
promosi gaya hidup sehat, deteksi dini melalui screening rutin, dan edukasi kesehatan 
yang berkelanjutan (Sekarini, 2022). Upaya ini tidak hanya memerlukan dukungan dari 
sektor kesehatan, tetapi juga kolaborasi lintas sektor termasuk pendidikan, lingkungan, 
dan kebijakan publik (Kurniawati, 2017). Melalui program pengabdian masyarakat 
yang mencakup screening PTM dan edukasi kesehatan, diharapkan dapat tercapai 
peningkatan kesadaran dan perubahan perilaku yang mendukung pencegahan dan 
pengelolaan PTM di komunitas pesisir. 

© 2024 by the authors. Submitted for possible open access publication under the terms and conditions of the Creative 
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Adapun tujuan dari kegiatan pengabdian ini adalah mengoptimalkan deteksi dini 
PTM: melalui kegiatan screening yang komprehensif untuk mengidentifikasi individu 
yang berisiko tinggi sejak dini dan meningkatkan pengetahuan dan kesadaran 
kesehatan: melalui edukasi tentang pentingnya pencegahan PTM dan cara-cara untuk 
mengelola risiko kesehatan mereka. 

 
METODE PELAKSANAAN 

Desain kegiatan ini menggunakan pendekatan campuran antara screening 
kesehatan dan edukasi masyarakat. Kegiatan dilaksanankan dikawasan pesisir Desa 
Kayutanyo Kecamatan Luwuk Timur Kabuapten Banggai. Kegiatan dilaksanakan pada 
tanggal 25 Juni 2024 bertempat di balai desa Kayotanyo. Targat sasaran dari kegiatan 
ini adalah Masyarakat pesisir desa Kayitanyo berjumlah 60 orang. 

Kegiatan  diawali dengan screening PTM untuk mengidentifikasi individu yang 
berisiko tinggi atau sudah menderita PTM. Screening PTM dilakukan dengan 
memeriksa faktor risiko yaitu pengukuran antropometri (BB dan TB), pemeriksaan 
tekanan darah, kadar gula darah kadar kolesterol dan asam urat. Setelah itu, akan 
dilanjutkan dengan sesi edukasi kesehatan yang bertujuan untuk meningkatkan 
pengetahuan dan kesadaran masyarakat tentang pencegahannya dan 
pengelolaannya PTM.  

Instrumen yang digunakan pada kegiatan screening adalah Nesco multichek 
untuk mengukur kadar gula darah, asam urat dan kolesteror, sphygmomanometer 
untuk mengukur tekanan darah dan antropometri kit untuk mengukur BB dan TB. 

Tahap edukasi kesehatan dilaksanakan dalam bentuk penyuluhan dan diskusi, 
Materi edukasi meliputi: Pengenalan dan Pencegahan penyakit Jantung yang 
dismapikan oleh Ir. Wijianto, M.Kes, materi tentang Penyakit DM diampaikam oleh 
Djadid Suchan SKM, M.Kes dan materi tentang penyakit Hipertensi disampaikan oleh 
Sukmawati SKM, MPH. Edukasi kesehatan dilengkapi dengan pembagian leaflet dari 
masing-masing penyakit tidak menular yang disampaikan. 

Pelaksana kegiatan ini adalah Tim prodi DIII Keperawatan Luwuk terdiri dari 
dosen dan tenaga kependidikan berjumlah 9 orang dan di bantu oleh 5 orang 
mahasiswa (gambar 7). Tahapan dalam kegiatan ini dapat dilihat pada alur bagan 
berikut: 

 
Gambar 1. Alur Kegiatan Pelaksanaan Pengabdian Masyarakat 

 
1. Perencanaan dan persiapan. 

Tim pelaksana berkoordinasi dengan pihak mitra dalam hal ini Pemerintah desa 
Kayutanyo Kecamatan Luwuk Timur Kabupaten Banggai mengenai peserta, 
waktu, tempat dan susunan acara kegiatan. Selanjutnya tim pelaksana 
mempersiapkan alat dan bahan yang digunakan dalam kegiatan. Persiapan ini 
difokuskan dengan menyiapkan semua media dan perlengkapan yang dibutuhkan 
untuk melaksanakan dimaksud. 

2. Screening kesehatan 
Sebelum dilakukan screening diawali dengan pembukaan acara secara ceremonial 
yang dibuka langsung oleh Kepala Desa Kayutanyo dan Ketua Program Studi Prodi 
DIII keperawatan Luwuk (gambar 2). Kegiatan screening dilakukan dengan cara 

•Perencanaa
•Persiapan
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Edukasi
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memeriksa tekanan darah, kadar gula darah, kolesterol, asam urat dan pengukuran 
antropometri meliputi BB danTB.  

3. Edukasi kesehatan 
Edukasi Kesehatan dilakukan melalui penyuluhan dan tanya jawab tentang 
penyakit tidak menular (PTM) yang meliputi Pengenalan dan Pencegahan penyakit 
Jantung, Penyakit DM,  penyakit Hipertensi. Pada   akhir   kegiatan   dibagikan 
pemeriksaan leaflet tentang penyakit penyakit yang disampaikan oleh pemateri. 

 

HASIL DAN PEMBAHASAN 
 

1. Hasil Screening PTM 
Penyakit tidak menular (PTM) adalah penyakit yang bukan ditimbulkan akibat 

proses infeksi. Beberapa penelitian mebuktikan bahwa PTM tidak menyebabkan 
tanda-tanda yang signifikan pada penderita sehingga PTM seringkali diabaikan 
(Kalsum et al., 2019; Misbah et al., 2023; Soeroso et al., 2024; Sulistyaningsih, 2021). 
Umumnya masyarakat mengira bahwa PTM ditimbulkan oleh faktor genetik serta 
penyakit orang tua atau orang kaya sehingga pemahaman perihal faktor risiko serta 
komplikasinya pun masih minim (Sekarrini, 2022). Penyakit yang sifatnya menahun 
sangat berkaitan erat terhadap gangguan kesehatan disebabkan oleh kemajuan pada 
banyak bidang terutama bidang industri yang banyak berpengaruh terhadap keadaan 
lingkungan termasuk lingkungan fisik, biologis dan sosial budaya (Soropia et al., 2023). 
Hal tersebut menunjukan bahwa PTM memerlukan pendekatan epidemiologi 
tersendiri, mulai dari penentuannya terhadap masalah kesehatan masyarakat hingga 
upaya pencegahan serta penanggulangannya. Masyarakat berperan penting dalam 
pencegahan penyakit tidak menular  (Sujarwoto & Asri Maharani, 2022). 

 

 
Gambar 2. Pembukaan Acara Oleh Kepala Desa kayutanyo dan Kaprodi 

 
Hasil pelaksanaan screening PTM pada 60 peserta dari masyarakat pesisir di 

desa Kayutanyo Kecamatan Luwuk Timur (gambar 5), diperoleh data yang 
menunjukkan prevalensi resiko PTM yang mengkhawatirkan. Dari hasil pengukuran 
kadar gula darah (Gambar 3) didapatkan bahwa 44,9% dari peserta memiliki kadar 
gula darah yang melebihi batas normal. Hal tersebut menunjukkan indikasi diabetes 
atau prediabetes pada Masyarakat pesisir pantai. Hasil yang sama juga dilaporkan 
oleh (Lilin et.al, 2024)  jumlah kasus prediabetes dan diabetes lebih dari 60%. 
Sementara itu berbeda dengan screening yang dilakukan oleh (Huwae et al., 2023), 
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(Kuntari et al., 2023) dan (Jember et al., 2022) yang melaporkan bahwa kadar gula 
darah yang lebih masih dibawah 30%. 

Hasil pemeriksaan pada masyarakat desa kayutanyo kadar kolesterol yang 
melebihi ambang batas normal sebanyak 66.7% (gambar 3), hal tersebut 
mengindikasikan risiko yang cukup serius adanya risiko penyakit tidak menular 
khususnya penyakit kardiovaskular. Hasil yang berbeda dilaporkan dari screening oleh 
Sudayasa et al., (2020), Eka, et al., (2022); Kuntari et al., (2023); dan Wahyunita et.al, 
2023). Hasil yang sama dengan prevalensi lebih dari 50% dilaporkan  oleh Soropia et 
al., (2023). 

 

 
Gambar 3 hasil Scereaning GDS, Kolesterol dan Asam urat 

 
Pada pemeriksaan asam urat (gambar 3) terdapat 44,2% peserta dengan 

kadar asam urat berada diatas batas normal. Hasil ini menujukkan bahwa masyarakat 
terindikasi mengalami penyakit gout dan dari penuturan peserta mengeluh sering sakit 
sakit pada persendian dan sering kesemutan (Rahayu et al., 2021). Hasil skrining 
tersebut menunjukan adanya risiko tinggi terhadap penyakit kardiovaskuler dan 
penyakit diabetes melitus pada masyarakat pesisir (Kurniawati, 2017). 

 

  
Gambar 4 Hasil Pemeriksaan Tekanan Darah darah dan IMT 

Hasil pengukuran tekanan darah juga menunjukkan keadaan yang 
mengkhawatirkan. Pada gambar 4 terlihat bahwa peserta mengalami prahipertensi 
dan hipertensi masing-masing sebesar 44.9% dan hanya 10.2% saja peserta yang 
tekanan darahnya kategori normal. Hasil yang sama juga dilaporakan dari 
pelaksanaan screening oleh Fatmawati et al., (2022); Soropia et al., 2023; Wahyunita 
et.al, (2023) dan Wijianto et al., (2023),  Berdasarkan hasil tersebut menunjukkan 
bahwa penyakit hipertensi perlu mendapat perhatian serius karena bila tidak di cegah 
dan penanggulangan segara akan berdampak pada kombinasi PTM lainnya 
(Pramiyati, 2020). 
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Pengukuran BB dan TB yang dikonfersi menjadi status gizi dengan indeks 
massa tubuh (IMT). IMT dapat menggambarkan kadar adipositas atau akumulasi 
lemak dalam tubuh seseorang sehingga berisiko mengalami obesitas atau kegemukan 
Sulistyaningsih, (2021) dan Wijianto et al., (2023). Hasil screening status gizi 
menunjukkan bahwa 39.2% peserta berada dalam kategori overweight atau obesitas 
hasil yang sama juga dilaporakan dari pelaksanaan screening oleh Huwae et al., 
(2023);  yang menyatakan lebih dari 40% peserta memiliki IMT dengan kategori 
overweight.  

Hasil kegiatan pengabmas oleh (Lilin et.al, 2024) menunjukkan adanya trend 
peningkatan yang mengkhawatirkan, termasuk peningkatan tekanan darah sistolik dan 
diastolik, peningkatan kadar kolesterol yang menunjukkan risiko penyakit 
kardiovaskular, peningkatan kadar gula darah yang menunjukkan risiko diabetes 
melitus, dan peningkatan kadar asam urat. Skrining PTM menjadi hal yang perlu 
dilakukan secara rutin dan teratur sebagai upaya agar kejadian penyakit tidak menular 
yang dapat mengancam nyawa dapat dicegah dan dikendalikan (Huwae et al., 2023). 
 
2. Edukasi Kesehatan 

Edukasi kesehatan tentang PTM yang disampaikan oleh dosen-dosen prodi DIII 
Keperawatn Luwuk. Terdapat tiga materi yang disampaikan pada edukasi Kesehatan 
yaitu Pengenalan dan Pencegahan penyakit Jantung yang disampaikan oleh Ir. 
Wijianto, M.Kes (gambar 6), materi tentang Penyakit DM disampaikan oleh Djadid 
Suchan SKM, M.Kes dan materi tentang penyakit Hipertensi disampaikan oleh 
Sukmawati SKM, MPH pelaksanaan edukasi kesehetan bertujuan untuk 
meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat tentang pencegahannya dan 
pengelolaannya PTM.  

  

Gambar 5. Screening Kesehatan Gambar 6. Edukasi Kesehatan 
 
Meningkatkan pengetahuan memiliki potensi untuk mengurangi morbiditas dan 

mortalitas PTM, karena masyarakat yang terinformasi dapat merespons risiko 
kesehatan melalui strategi pencegahan dan/atau pengurangan risiko yang tepat. 
Misalnya pemeriksaan tekanan darah untuk deteksi dini resiko hipertensi atau 
gangguan kardiovaskuler serta memahami perubahan perilaku gaya hidup (Ciancio et 
al., 2021).  

Pada akhir kegiatan penyuluhan, masyarakat diingatkan untuk melakukan 
perilaku hidup sehat seperti : tidak merokok, konsumsi sayur dan buah lebih dari 5 
porsi per hari, konsumsi garam tidak lebih dari 1 sendok teh per orang per hari, 
konsumsi gula tidak lebih dari 4 sendok makan per orang per hari, konsumsi lemak 
(minyak) tidak lebih dari 5 sendok makan perorang perhari, aktifitas fisik minimal 30 
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menit per hari sebanyak 3-5 kali per minggu, tidak mengonsumsi alkohol dan 
kendalikan stres. 
 

 
Gambar 7. Tim Pengabdi Prodi DIII Keperawatn Luwuk 

 
SIMPULAN DAN SARAN 

Dari kegiatan pengabdian masyarakat yang telah dilakukan oleh tim 
pengabdian prodi DIII keperawatan Luwuk poltekkes Kemenkes Palu, diperoleh hasil 
semua peserta sangat antusias dalam mengikuti kegiatan. Sebanyak 44,9% berisiko 
menderita diabetes, 66.7% memiliki kadar kolesterol yang tinggi, 44,2% peserta 
dengan kadar asam urat berada diatas batas normal. Hasil tekanan darah 
menunjukkan 89,8% memiliki tekanan darah diatas normal dan 39,2% memilki IMT 
dengan kategori Obesitas. Edukasi Kesehatan dilakukan untuk meningkatkan 
pengetahuan dan kesadaran dalam upaya pencegahan memalui pengenalan faktor 
risiko dari PTM. Peningkatan pengetahuan masyarakat tentang upaya pencegahan 
penyakit menular dapat terwujudkan dengan menggunakan edukasi yang tepat dan 
metode yang kreatif. Skrining dan edukasi PTM hendaknya dilakukan secara 
berkesinambungan agar dapat  diketahui sedini  mungkin  adanya risiko PTM. 
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