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ABSTRAK _ _Abstrak: Kegiatan pengabdian kepada masyarakat penyuluhan dan cek
kesahatan ini berlokasi di Desa Borong Sapiri Kecamatan Bontomarannu Kabupaten
Gowa Sulawesi Selatan. Kegiatan ini bertujuan untuk meningkatkan kesadaran
masyarakat tentang pola hidup sehat guna mencegah penyakit degeratif di usia lanjut.

Permasalahan yang terjadi adalah kurangnya kesadaran masyarakat untuk melakukan
pengecekan kesehatan secara berkala dan kurangnya kesadaran masyarakat untuk
melakukan pola hidup sehat. Berdasarkan permasalahan tersebut maka kegiatan ini
dilakukan dengan melalui kegiatan penyuluhan da pengecekan kesehatan. Kegiatan
penyuluhan berupa penyampaian materi dan edukasi mengenai penyakit degeneratif
dan pola hidup sehat.

Sedangkan kegiatan pengecekan kesehatan meliputi cek tekanan darah, gula darah dan
kolesterol Hasil yang diperoleh adalah 60% warga mengalami hipertensi, 30% warga
memiliki kadar kolesterol tinggi dan tidak ada warga yang mengidap diabetes. Kata
Kunci: penyakit degeneratif, penyuluhan, cek kesehatan Abstract: This outreach and
health check community service activity is located in Desa Borong Sapiri, Kecamatan
Bontomarannu, Kabupaten Gowa, South Sulawesi.

This activity aims to increase public awareness about a healthy lifestyle to prevent
degerative diseases in old age. The problems that occur are the lack of public awareness
to carry out regular health checks and the lack of public awareness to adopt a healthy
lifestyle. Based on these problems, this activity is carried out through counseling
activities and health checks.

Extension activities in the form of delivering materials and education about degenerative
diseases and healthy lifestyles. While the health check activities include checking blood
pressure, blood sugar and cholesterol. The results obtained are that 60% of residents
have hypertension, 30% of residents have high cholesterol levels and none of the
residents have diabetes.
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PENDAHULUAN Kementerian Kesehatan pada tahun 2017 telah merilis data mengenai
prediksi penduduk lansia (lanjut usia).

Kementerian Kesehatan memperkirakan jumlah penduduk lansia tahun 2020 mencapai
27,08 juta, pada tahun 2025 diprediksi akan mencapai 33,69 juta, tahun 2030 mencapai
40,95 juta dan pada tahun 2035 akan mencapai 48,19 juta. Lebih jauh World Health
Organization (WHO), mengkategorikan lanjut usia menjadi beberapa kategori yakni
lanjut usia (elderly) ialah 60-74 tahun, lanjut usia tua (old) ialah 75-90 tahun, usia sangat
tua (very old) ialah di atas 90 tahun. Proses penuaan merupakan proses yang tidak
dapat dihindari selama siklus hidup manusia.

Proses penuaan tersebut tentunya berpengaruh pada kesehatan, keaktifan serta
produktivitas seseorang. Sejalan dengan proses penuaan tersebut tentunya berbagai
jenis penyakit dapat menghampiri. Hal tersebut karena adanya penurunan fungsi
jaringan dan organ tubuh ditambah lagi dengan pola hidup tidak sehat seperti jarang
berolahraga dan tidak menjaga pola makan. Penyakit yang terjadi akibat adanya
penurunan fungsi jaringan dan organ tubuh biasa dikenal dengan penyakit degeneratif.

Penyakit degeneratif umumnya menyerang lansia. Namun, melihat kondisi sekarang ini,
masyarakat yang memiliki aktivitas yang tinggi kurang menerapkan pola hidup sehat
maka, tidak menutup kemungkinan penyakit degeneratif akan menyerang masyarakat
dengan usia produktif. Salah satu desa di Kecamatan Bontomarannu yaitu Borong Sapiri.

Masyarakat yang tinggal di Desa Borong Sapiri, sebagian besar berprofesi sebagai
petani dengan jumlah lansia cukup banyak. Lansia di desa ini masih aktif bercocok
tanam di area persawahan mereka. Selain lansia, usia produktif masih mendominasi
masyarakat di Desa Borong Sapiri. Masyarakat dengan usia produktif merupakan tulang
punggung perekonomian keluarga sehingga mereka harus memperhatikan kondisi
kesehatan mereka agar tetap optimal dalam bekerja. Pola hidup sehat perlu untuk
ditanamkan sejak dini, dimulai dari anak-anak hingga oang dewasa.

Hal tersebut untuk mencegah berbagai penyakit yang dapat menyerang karena
turunnya fungsi kerja organ tubuh dan menambah angka harapan hidup manusia.
Seperti dikutip dari (Pangkahila, 2013)bahwa pengaturan pola hidup seperti pola tidur,
makan, bekerja istirahat serta rekreasi sangat berpengaruh terhadap umur seseorang.
Bekerja dengan aktivitas fisik yang berlebihan dan kurangnya jam tidur dapat
mempercepat proses penuaan.

Hal ini karena menurunnya beberapa jenis hormone di dalam tubuh dan meningkatnya
radikal bebas yang dapat mempercepat proses penuaan. Berdasarkan hal tersebut



maka, perlu diadakan kegiatan penyuluhan dan pengecekan kesehatan sebagai salah
satu upaya untuk mengedukasi masyarakat tentang penyakit degeneratif serta upaya
pencegahannya.

METODE PELAKSANAAN Pelaksanaan kegiatan penyuluhan dan cek kesehatan ini terdiri
dari dua tahapan yakni penyuluhan dan pengecekan kesehatan. Penyuluhan, kegiatan
ini berlangsung pukul 09.00 — 10.00 WITA. Kegiatan ini berlangsung di rumah salah
seorang warga yaitu bapak Zainuddin Daeng Gassing. Materi yang disampaikan adalah
penyakit degeneratif dan pola hidup sehat. Kegiatan ini dihadiri oleh 25 orang warga
masyarakat.

Pengecekan kesehatan berlangsung setelah kegiatan penyuluhan yakni pukul 10.00 —
12.00 WITA. Pengecekan kesehatan yang dilakukan berupa pengecekan tekanan darah,
gula darah dan kolesterol. HASIL DAN PEMBAHASAN Penyuluhan Kegiatan ini berlokasi
di rumah salah seorang warga Desa Borong Sapiri yakni, bapak Zainuddin Daeng
Gassing.

Kegiatan penyuluhan ini dihadiri oleh 25 orang warga masyarakat. Penyuluhan
berlangsung pada pukul 09.00 — 10.30 WIB. Setelah kegiatan penyuluhan kemudian
dilanjutkan pengecekan kesehatan warga masyarakat. Gambar 1 di bawah ini
merupakan kediaman bapak Zainuddin Daeng Gassing. / Gambar 1. Warga Desa Borong
Sapiria Warga yang hadir pada kegiatan penyuluhan bukan hanya para lansia tetapi juga
warga dengan usia produktif atau usia muda.

Warga cukup antusias mendengarkan penyampaian materi oleh tim pelaksana. Materi
yang disampaikan pada kegiatan penyuluhan adalah penyakit degeneratif dan pola
hidup sehat. Beberapa warga masih asing dengan istilah penyakit degeneratif. Penyakit
degeneratif merupakan istilah medis untuk menjelaskan mengenai suatu penyakit yang
muncul akibat proses kemunduran fungsi sel tubuh yaitu dari keadaan normal menjadi
lebih buruk (Suiraoka, 2012) Proses penuaan dapat dipercepat karena beberapa pola
hidup tidak sehat yang dijalani seseorang setiap harinya seperti pola makan yang tidak
tepat.

Seperti yang dikemukakan oleh (Hanifah, 2011) bahwa pola makan modern dapat
menjadi pemicu utama munculnya penyakit degeneratif seperti kanker, serangan
jantung, stroke dan lain-lain. Pola makan modern yang tidak sehat seperti terlalu banyak
asupan karbohidrat dan lemak, kurangnya konsumsi serat, sering mengkonsumsi yang
mengandung bahan pengawet, penyedap rasa lemak dan kalori kosong.

Serta kebiasaan ngemil yang berlebihan Sebuah studi yang dilakukan oleh Duke



University Medical Center ditemukan bahwa berjalan kaki 30 menit dalam sehari dapat
mengurangi metabolic syndrome, yaitu salah satu penyebab tingginya risiko terkena
penyakit jantung, diabetes, dan stroke yang akan menyebabkan kematian (Hasibuan,
2010) Pengecekan Kesehatan Pengecekan kesehatan warga dibantu oleh dua orang
mahasiswa. Pengecekan berupa cek tekanan darah, gula darah dan kolesterol.

Setiap warga yang hadir pada kegiatan penyuluhan diberikan kesempatan untuk
melakukan cek kesehatan. Warga antusias untuk memeriksa apakah tekanan darah
mereka normal atau tidak. Seperti Gambar 2 di bawah ini tampak mahasiswa sedang
melakukan pengecekan kesehatan salah seorang warga. / Gambar 2.

Kegiatan Pengecekan Kesehatan Berdasarkan hasil pengecekan kesehatan yang
dilakukan, 60% warga mengalami hipertensi, 30% memiliki kadar kolesterol tinggi dan
tidak ada warga yang mengidap diabetes. Sambil melakukan pengecekan kesehatan, tim
juga memberikan beberapa pertanyaan kepada warga mengenai pola makan dan
kegiatan sehari-hari, utamanya kepada warga yang memiliki tekanan darah dan
kolesterol yang tinggi.

Seperti dilansir dari hasil penelitian oleh (Widyaningrum, 2013) bahwa pola makan
berhubungan secara signifikan dengan kejadian hipertensi pada lansia. Pola makanan
pemicu hipertensi diantaranya adalah diantaranya daging kambing, daging atau kulit
ayam, keripik, dendeng, abon, ikan asin, telur asin, tepung susu, dan mentega.

Sementara itu makanan yang dapat mencegah hipertensi adalah diantaranya tomat,
sawi, bayam, brokoli, mangga, semangka, nanas, ikan air tawar, tongkol, ayam tanpa
kulit, putih telur, biji bunga matahari. Pola makan yang tepat dengan gizi yang
seimbang akan memberikan kecukupan energi dan nutrisi untuk menjalankan aktivitas
sehari-hari.

Seperti yang dikemukakan oleh (Yuliatin, 2012) definisi pola makan yang benar bukan
hanya keteraturan jadwal, tetapi juga kualitas dan porsi makan. Karena kesehatan
dipengaruhi oleh seberapa sehat, teratur dan berapa porsi yang kita konsumsi dalam
kurun waktu tertentu. Seperti yang dikemukakan oleh (Kurnianto, 2015) untuk menjaga
kesehatan dianjurkan bagi lansia dengan usia lebih dari 65 tahun agar melakukan
olahraga yang tidak terlalu memberikan beban pada tulang contohnya berjalan kaki,
berspeda statis, berlatih dalam air, dan tentunya dilakukan dengan suasana yang
menyenangkan.

Bagi lansia yang belum terbiasa dengan latihan tersebut, bisa dilakukan dengan
intensitas rendah dan peningkatannya dilakukan secara individual sesuai dengan batas



toleransi tubuh terhadap latihan fisik. Seperti halnya penelitian yang dilakukan oleh
(Iswahyuni, 2017) mengenai hubungan antara aktifitas fisik dan hipertensi pada lansia
menunjukkan bahwa semakin aktif aktifitas fisik yang dilakukan oleh lansia maka
semakin normal tekanan darahnya, baik hipertensi systole maupun diastole.

Begitupun sebaliknya, jika lansia tidak aktif beraktivitas fisik maka semakin tinggi
tekanan darahnya baik sistol maupun diastole. Asupan makanan dengan kandungan
kolesterol tinggi akan menyebabkan penumpukan kolesterol di dalam darah dan hal
tersebut akan membawa efek buruk bagi kesehatan. Seperti yang diungkapkan oleh
(Rusilanti, 2014) bahwa kolesterol yang menempel pada permukaan bagian dalam
dinding pembuluh darah lambat laun akan semakin menebal kemudian mengeras dan
menyebabkan penyumbatan pembuluh darah jantung yang berpotensi sebagai pemicu
jantung koroner.

Penyumbatan pembuluh darah dan pecahnya pembuluh darah di otak dapat
mengakibatkan stroke. Hal tersebut perlu perhatian serius karena penyakit pembuluh
darah adalah penyebab kematian nomor satu di dunia. Hal tersebut juga senada dengan
(Herliana & Sitanggang, 2009)bahwa kadar kolesterol total dalam tubuh manusia
dikatakan normal jika kurang dari 200 mg/dl.

Kadar HDL 35-65 mg/dl sedangkan kadar LDL kurang dari 150 mg/dl. Kadar kolesterol
yang melebihi ambang batas dapat menimbulkan berbagai macam penyakit. Upaya
menurunkan kadar kolesterol dapat dilakukan dengan berbagai cara salah satunya
adalah mengubah pola makan. Seperti yang diungkapkan oleh (Yani, 2015) bahwa
upaya pengendalian kadar kolesterol mencakup membatasi asupan lemak jenuh dan
kolesterol, memilih makanan yang dapat membantu mengurangi kadar LDL,
menurunkan berat badan serta meningkatkan aktivitas fisik secara teratur.

Selain itu dapat dilakukan terapi bekam dan konsumsi jus buah naga merah. Menurut
(Fairudz, 2015) salah satu upaya yang dapat dilakukan untuk menurunkan kadar
kolesterol dalam tubuh adalah dengan mengkonsumsi makanan berserat. Serat pangan
(dietary fiber) merupakan bentuk dari karbohidrat kompleks yang umumnya dijumpa
pada tumbuhan.

Serat pangan seperti lignin dan B-glukan mampu membantu menurunkan kadar
kolesterol dengan cara mengikat lemak di usus halus serta mengikat asam empedu dan
meningkatkan ekskresi asam empedu ke feses. Hal tersebut juga sesuai dengan apa
yang disampaikan oleh (Maryoto, 2019) dalam bukunya bahwa serat memiliki berbagai
manfaat bagi kesehatan tubuh seperti mencegah sembelit, mengontrol kadar gula
darah, menurunkan kolestrol, mencegah wasir, mengurangi resiko kanker dan



membantu menurunkan berat badan.

Serat yang baik untuk dikonsumsi adalah serat alami yang berasal dari buah dan sayur.
Serat alami tidak mengandung bahan kimia sehingga aman untuk dikonsumsi karena
tidak menyebabkan iritasi pada lambung dan usus. Konsumsi serat alami sesuai dengan
kebutuhan tubuh dapat membantu mencegah penyakit degeneratif.

Begitupun (Santoso, 2011) juga mengatakan bahwa serat pangan memberikan efek
positif bagi tubuh. Namun, tidak boleh dikonsumsi secara berlebihan dan konsumsi
serat harian yang dianjurkan adalah 30 gram/hari. Serat terdiri dari dua jenis yaitu serat
yang larut dalam air (soluble fiber) dan serat tak larut dalam air (Insoluble fiber).

Serat larut dalam air bermanfaat untuk membantu menurunkan kadar lemak-lemak
dalam darah dan mempertahankan gula darah, serat ini dapat dijumpai pada
kacang-kacangan, buah dan produk gandum. Sedangkan serat tak larut dalam air
berfungsi untuk menyerap air dan membuat lunak feses sehingga mudah untuk
dikeluarkan. Serat ini dapat ditemukan dalam produk biji-bijian murni dan sayuran
(Hamidah, 2015). Untuk hidup sehat diperlukan penerapan pola hidup sehat pula.

Pola hidup sehat dapat dilakukan dengan pola makan yang sehat, rutin berolahraga dan
mengurangi stres. Semakin tinggi tingkat kesehatan maka produktifitas juga akan
meningkat. Maka, sejak dini perlu ditanamkan pola hidup sehat untuk mencegah
berbagai penyakit degeneratif di masa yang akan datang.

SIMPULAN DAN SARAN Lansia sangat rentan terserang penyakit degeneratif. Melalui
pengecekan kesehatan secara teratur dan pola hidup sehat dapat membantu
mengurangi dampak dan mencegah penyakit degeneratif. Pola hidup sehat harus
dimulai sejak dini dimulai dari anak-anak hingga dewasa.
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