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Abstrak

Prevalensi penyakit tidak menular terus meningkat dengan determinan utamanya adalah perilaku yang
tidak sehat. Meskipun studi menunjukkan berbagai manfaat dari perilaku perawatan kesehatan,
penerapannya masih kurang di level masyarakat. Rendahnya literasi, motivasi dan kepatuhan menjadi
faktor yang turut berkonstribusi terhadap situasi tersebut. Program pengabdian kepada masyarakat ini
bertujuan untuk meningkatkan literasi kesehatan melalui edukasi promotif-preventif dan skrining
kesehatan dasar. Kegiatan dilaksanakan pada 58 masyarakat Desa Tunjuk, Kabupaten Tabanan, tanggal
18-23 Agustus 2025, dengan metode edukasi dan pemeriksaan kesehatan. Hasil kegiatan yang diperoleh
berdasarkan diskusi dan tanggapan peserta menunjukkan bahwa edukasi dinilai mampu
meningkatkan pemahaman peserta mengenai perawatan kesehatan diri, Rata-rata indeks massa tubuh
24,41 kg/m?, tekanan darah sistolik 132,29 mmHg, kadar asam urat 5,54 mg/dl, kadar kolesterol 258,92
mg/dl dan kadar gula darah sewaktu 126,63 mg/dl. Peserta telah teredukasi mengenai perawatan
kesehatan dan tindak lanjut terhadap hasil skrining kesehatan tersebut. Hasil pengabdian menunjukkan
perlunya program edukasi yang dilakukan secara berkelanjutan untuk mendorong internalisasi
perilaku perawatan kesehatan diri secara konsisten. Implikasi dari kegiatan ini menegaskan pentingnya
kolaborasi antara pemerintah desa, puskesmas dan masyarakat untuk mengembangkan program
perawatan kesehatan diri yang berkelanjutan.

Kata kunci: literasi kesehatan; penyakit tidak menular; perawatan kesehatan diri; skrining.

Abstract

The prevalence of non-communicable diseases has shown a persistent upward trend, predominantly
driven by unhealthy lifestyle behaviors. Although prior research has consistently highlighted the
benefits of health-promoting practices, their adoption at the community level remains suboptimal.
Contributing factors include limited health literacy, low intrinsic motivation, and inadequate adherence
to recommended behaviors. This community engagement initiative was designed to strengthen health
literacy through promotive—preventive education and basic health screening. The program was
implemented among 58 residents of Tunjuk Village, Tabanan Regency, dated 18-23 August 2025,
utilizing structured educational sessions and comprehensive health assessments. Based on participants’
discussions and feedback, the educational activities were considered effective in improving their
understanding of self-care, alongside clinical outcomes indicating a mean body mass index of 24.41
kg/m?, mean systolic blood pressure of 132.29 mmHg, mean uric acid level of 5.54 mg/dl, mean
cholesterol level of 258.92 mg/dl, and mean blood glucose level of 126.63 mg/dl. Participants received
targeted education on self-care practices as well as recommendations for appropriate follow-up based
on their screening results. The outcomes highlight the critical need for sustained, community-based
educational interventions to foster the long-term internalization and consistent practice of health-
promoting behaviors. Furthermore, the findings emphasize the importance of collaborative efforts
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among local authorities, primary healthcare services, and the community to ensure the continuity and
sustainability of community-based self-care programs.

Keywords: health literacy; non-communicable disease; self-care management; screening

PENDAHULUAN

Penyakit Tidak Menular (PTM) merupakan konstributor utama beban kesehatan global karena
prevalensi, angka morbiditas dan mortalitas yang terus meningkat. Data global menunjukkan bahwa
mortalitas akibat PTM mencapai 43 juta orang pada tahun 2021. Penyakit kardiovaskuler menjadi
penyebab sebagian besar kasus kematian akibat PTM, yakni sekitar 19 juta kematian pada tahun 2021,
diikuti oleh kanker (10 juta), penyakit pernapasan kronis (4 juta), dan diabetes (lebih dari 2 juta)
(Sugandh et al., 2023; WHO, 2021). Jumlah tersebut diproyeksi akan terus meningkat seiring
peningkatan prevalensi kasus PTM. Prevalensi diabetes, misalnya, telah mencapai 537 juta orang pada
tahun 2021 dan diproyeksikan meningkat hingga 783 juta pada tahun 2045 (Siam et al., 2024). Prevalensi
penyakit kardiovaskuler juga meningkat dari 271 juta menjadi 523 juta sepanjang tahun 1990-2019 (Roth
et al., 2020).

Tingginya beban kesehatan akibat PTM tidak terlepas dari peranan faktor risiko seperti gaya
hidup sedentari, pola diet tidak sehat, kebiasaan merokok, dan konsumsi alkohol berlebih. Perubahan
gaya hidup tersebut menjadi determinan utama untuk mempercepat obesitas dan munculnya berbagai
komplikasi metabolik yang kemudian mengembangkan penyakit seperti kardiovaskuler, diabetes dan
lainnya (Garg, 2025). Data global bahkan memperkirakan bahwa perilaku tidak sehat berperan terhadap
lebih dari 23 juta kematian dan menyumbang 36,5% tahun kehidupan dengan disabilitas pada tahun
2017 (Espinosa-Salas & Gonzalez-Arias, 2023; Zhang et al., 2021).

Perilaku perawatan kesehatan diri merupakan perilaku yang mendukung gaya hidup sehat dan
menjadi kunci utama dalam pencegahan PTM. Perilaku ini meliputi pola makan yang sehat, olahraga
secara teratur, menghindari rokok dan alkohol berlebih serta menjaga berat badan ideal. Perilaku
perawatan kesehatan diri telah diterima dapat meningkatkan kualitas hidup sekaligus memperpanjang
harapan hidup. Hal ini dibuktikan dari studi yang menemukan bahwa penerapan perilaku hidup sehat
dapat menambah usia harapan hidup rata-rata 14 tahun pada wanita dewasa dan 12,2 tahun pada pria
dewasa (Li et al, 2018). Namun, disisi lain implementasi perilaku yang mendukung perawatan
kesehatan diri di tingkat masyarakat masih rendah. Ini menunjukkan bahwa internalisasi untuk
melakukan perilaku sehat secara konsisten masih belum optimal. Studi di Amerika Serikat menemukan
penurunan praktik perilaku hidup sehat dari 15% menjadi hanya 8% (King et al., 2009). Kondisi serupa
juga teridentifikasi di Indonesia, meskipun kampanye Gerakan Masyarakat Hidup Sehat
(GERMAS) telah diluncurkan, studi menunjukkan tidak ada perubahan signifikan pada pola hidup
masyarakat terutama konsumsi buah dan sayur masih rendah (Sigit et al., 2022).

Perilaku perawatan kesehatan diri yang belum optimal dapat dipengaruhi oleh berbagai faktor
yang berinteraksi secara kompleks seperti kondisi sosial-ekonomi, tingkat literasi kesehatan, akses
terhadap fasilitas kesehatan, hingga motivasi individu. Rendahnya literasi kesehatan menjadi hambatan
dalam mentransformasi pengetahuan menjadi tindakan. Selain itu, literasi yang rendah dapat membuat
masyarakat enggan untuk melakukan pemeriksaan diri ataupun skrining pencegahan penyakit.
Sementara skrining kesehatan menjadi komponen kunci dalam pengelolaan PTM. Oleh karena itu,
program edukasi kesehatan berbasis masyarakat, penguatan literasi, dan skrining kesehatan rutin
menjadi penting untuk mendorong perubahan perilaku secara berkelanjutan (Ghalavand et al., 2025;
Konkor et al., 2025; Tabrizi et al., 2024).

Kurang optimalnya literasi kesehatan dan partisipasi masyarakat dalam menerapkan perilaku
perawatan kesehatan diri juga ditemukan pada masyarakat Desa Tunjuk, Kabupaten Tabanan.
Rendahnya konsumsi buah dan sayur, rendahnya aktivitas fisik, kebiasaan merokok dan minum
alkohol masih ditemukan di kalangan masyarakat. Hal ini menunjukkan penerapan perilaku hidup
sehat belum dilakukan secara rutin dalam kehidupan sehari-hari masyarakat. Kondisi ini tentunya
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dapat meningkatkan kerentanan masyarakat untuk mengembangkan berbagai penyakit di masa
mendatang. Namun demikian, masyarakat Desa Tunjuk memiliki potensi besar untuk terlibat aktif
dalam upaya peningkatan kesehatan melalui intervensi yang tepat. Edukasi kesehatan yang dilakukan
secara rutin dapat memperkuat literasi dan kesadaran, sedangkan skrining kesehatan berkala berperan
dalam deteksi dini faktor risiko serta memotivasi masyarakat untuk melakukan perubahan perilaku.
Berdasarkan latar belakang tersebut, kegiatan pengabdian kepada masyarakat ini dirancang
untuk meningkatkan literasi kesehatan melalui edukasi promotif-preventif dan skrining kesehatan
dasar. Kegiatan ini bermanfaat untuk meningkatkan pengetahuan perawatan kesehatan diri,
memperkuat literasi kesehatan, dan pemahaman masyarakat mengenai kondisi kesehatannya saat ini.

METODE

Kegiatan pengabdian dilaksanakan pada 58 orang masyarakat Desa Tunjuk, Kabupaten Tabanan,
Provinsi Bali pada Bulan Agustus 2025. Kegiatan ini secara garis besar terdiri dari penguatan literasi
melalui edukasi kesehatan dan pemeriksaan kesehatan dasar. Edukasi kesehatan yang diberikan
mencakup perilaku perawatan kesehatan diri untuk pencegahan penyakit, pemanfaatan sumber
informasi digital yang valid, dan edukasi mengenai hasil pemeriksaan kesehatan serta tindak lanjutnya.
Sementara itu, pemeriksaan kesehatan dasar meliputi pemeriksaan tinggi badan, berat badan, Indeks
Massa Tubuh (IMT), kadar gula darah, asam urat dan kolesterol. Tahapan pelaksanaan kegiatan dapat
dilihat pada gambar 1.

Persiapan

Pelaksanaan: edukasi kesehatan dan
pemeriksaan kesehatan dasar

Evaluasi kegiatan

Gambar 1. Diagram Alur Kegiatan

Berdasarkan gambar 1, berikut tahapan pelaksanaan kegiatan:

1. Tahap persiapan meliputi koordinasi dengan perangkat desa, penyusunan rencana kegiatan, dan
penyiapan media edukasi termasuk video edukasi mengenai perawatan kesehatan diri

2. Tahap pelaksanaan meliputi pemberian edukasi kesehatan, pemutaran video edukasi, dan
pemeriksaan kesehatan dasar. Fokus utama adalah peningkatan literasi kesehatan dan deteksi dini
faktor risiko penyakit tidak menular, seperti hipertensi, diabetes melitus, hiperurisemia, dan
dislipidemia.

3. Tahap evaluasi: penilaian keberhasilan program melalui evaluasi pemahaman dan literasi
kesehatan peserta, khususnya terkait perilaku perawatan kesehatan diri.

HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan pengabdian kepada masyarakat telah terlaksana dengan melibatkan partisipasi aktif
masyarakat Desa Tunjuk Kabupaten Tabanan. Program yang diberikan berupa penguatan literasi
melalui edukasi kesehatan, dan skrining kesehatan dasar yang meliputi pemeriksaan tekanan darah,
IMT, kadar gula darah, kadar asam urat dan kadar kolesterol darah. Kegiatan melibatkan 58 orang
masyarakat Desa Tunjuk. Aktivitas kegiatan pengabdian dapat dilihat pada gambar 2, 3 dan 4.
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Gambar 3. Kegiatan Penguatan Literasi Melalui Edukasi Perawatan Kesehatan Diri Untuk Mencegah
Penyakit Tidak Menular Pada Masyarakat Desa Tunjuk, KabupatenTabanan

Gambar 4. Kegiatan Pemeriksaan Kesehatan Dasar Pada Masyarakat Desa Tunjuk,
KabupatenTabanan

Gambar 2, 3 dan 4 menunjukkan proses pelaksanaan kegiatan yang melibatkan masyarakat
sasaran. Kegiatan yang diberikan meliputi edukasi penguatan literasi dan skrining pemeriksaan
kesehatan dasar. Selanjutnya, dari hasil kegiatan pengabdian tersebut dianalisis beberapa data seperti
karakteristik peserta pengabdian dan data-data kesehatan lainnya yang disajikan dalam tabel 1.

Tabel 1. Karakteristik Kesehatan Peserta Pengabdian

Karakteristik Peserta Frekuensi (n,%) Mean * Standar Deviasi
Usia (tahun) 55+ 15,32
Jenis kelamin
Laki-laki 26 (44,83)
Perempuan 32 (55,17)
Indeks Massa Tubuh (kg/m?) 24,41 +4,41

Tekanan Darah
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Karakteristik Peserta Frekuensi (n,%) Mean + Standar Deviasi
Sistolik (mmHg) 132,29 + 20,45
Diastolik (mmHg) 77,70 +£ 10,08

Kadar Gula Darah (mg/dL) 126, 63 + 51,57
Kadar asam urat (mg/dL) 5,54 +2,24
Kadar kolesterol (mg/dL) 258,92 + 51,83

Berdasarkan data pada tabel 1, diketahui bahwa rata-rata usia peserta pengabdian adalah 55
tahun dengan usia termuda 19 tahun dan tertua 87 tahun. Sebagian besar peserta adalah perempuan
dengan jumlah 32 orang (55,17%). Rata-rata IMT adalah 24,41 kg/m?yang artinya dalam kategori IMT
berlebih. Selanjutnya untuk rata-rata tekanan darah sistolik adalah 132,29 mmHg dan diastolik adalah
77,70 mmHg. Rata-rata gula darah sewaktu adalah 126,63 mg/dl, asam urat 5,54 mg/dl dan kolesterol
258,92 mg/dl.

Apabila dilakukan analisis lebih lanjut dengan mengkategorikan IMT maka ditemukan data
seperti pada grafik 1. Berdasarkan acuan WHO, dengan cut off > 25 untuk kategori obesitas pada orang
Asia dewasa, maka IMT dapat dikategorikan sebagai berikut: (WHO, 2000)

1. Berat badan kurang (Underweight): IMT < 18,5 kg/m?2.

2. Normal (Berat badan ideal): IMT 18,5 — 22,9 kg/m?2.

3. Kelebihan berat badan (Overweight at risk): IMT 23 — 24,9 kg/m?2.
4. Obesitas: IMT > 25 kg/m?2.

Frekuensi
KURANG
BERLEBIH
NORMAL
OBESITAS ‘
0 5 10 15 20 25 30

Grafik 1. Distribusi Frekuensi Status Gizi Berdasarkan Kategori IMT

Berdasarkan grafik 1, tampak sebagian besar peserta adalah obesitas dengan jumlah 24 orang
(41,37%). Meskipun demikian adapula yang termasuk kategori status gizi kurang yakni 4 orang (6,89%).

Berdasarkan hasil skrining kesehatan ditemukan rata-rata tekanan darah sistolik peserta adalah
132,29 mmHg yang mengindikasikan kondisi prehipertensi. Meskipun demikian, ditemukan juga
peserta dengan kasus hipertensi. Hal ini menunjukkan adanya potensi perubahan status dari
prehipertensi menjadi hipertensi jika masyarakat tidak diberikan edukasi mengenai faktor risiko dan
pencegahan hipertensi. Untuk itu, melalui program ini masyarakat telah diberikan edukasi secara
individual mengenai hasil pemeriksaan kesehatannya.

Studi sebelumnya menemukan beberapa faktor risiko yang berkaitan dengan hipertensi pada
masyarakat pedesaan seperti diet tinggi garam dan lemak, rendahnya konsumsi buah dan sayur,
aktivitas fisik yang rendah, obesitas, stres, konsumsi alkohol, dan kebiasaan merokok (Debora et al.,
2023). Data skrining juga menunjukkan bahwa sebagian besar peserta mengalami kelebihan berat badan
dan obesitas, yang semakin meningkatkan kerentanan masyakat untuk mengalami hipertensi. Obesitas
secara patofisiologis berhubungan dengan resistensi insulin, peningkatan aktivitas sistem saraf simpatis,
serta aktivasi Sistem Renin-Angiotensin-Aldosteron (RAAS), yang semuanya berkontribusi pada
kenaikan tekanan darah(Debora et al., 2023; Thethi et al.,, 2012). Hasil wawancara lebih lanjut pada
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masyarakat yang memiliki tekanan darah > 140 mmHg umumnya mengatakan suka mengonsumsi ikan
asin dan makanan/snack yang gurih.

Rata-rata kadar Gula Darah Sewaktu (GDS) peserta masih berada pada kategori normal (<200
mg/dl), meskipun terdapat beberapa individu dengan kadar >200 mg/dl. Hal ini perlu dicermati
karena hiperglikemia tanpa gejala seringkali tidak terdiagnosis. Berdasarkan International Diabetes
Federation, (2021) diketahui bahwa sekitar 50% penderita diabetes tidak menyadari status penyakitnya.
Oleh karenanya, intervensi berupa edukasi dan skrining rutin sangat penting untuk mencegah
keterlambatan diagnosis serta komplikasi diabetes (Ferdina et al., 2025; Magliano et al., 2021). Individu
yang memiliki kadar glukosa darah >200 mg/dl kami sarankan untuk melakukan pemeriksaan lebih
lanjut ke Puskesmas atau dokter keluarga.

Untuk kadar asam urat, sebagian besar peserta berada dalam rentang normal, meskipun terdapat
kasus hiperurisemia berat (15,1 mg/dl). Demikian pula, rata-rata kadar kolesterol peserta
mencapai 258,92 mg/dl, yang secara klinis termasuk kategori tinggi (>200 mg/dl). Hiperlipidemia dapat
memicu pembentukan plak aterosklerotik, yang dapat meningkatkan risiko penyakit jantung koroner
dan stroke. Keluhan umum yang dialami masyarakat dengan asam urat tinggi berupa nyeri pada sendi
bahkan ada beberapa yang tampak bengkak. Masyarakat telah diedukasi mengenai pengaturan diet
seperti mengurangi makanan tinggi kandungan purin dan kolesterol, pemeriksaan kesehatan untuk
kasus hiperusemia dan dislipidemia, serta olahraga yang sesuai rekomendasi (Hill & Bordoni, 2023).

Data hasil pengabdian menunjukkan sebagian besar masyarakat tergolong memiliki berat badan
berlebih dengan risiko dan obesitas. Di Indonesia, prevalensi obesitas masih tinggi, dapat mencapai
21,8% pada kelompok orang dewasa. Obesitas ini berkonstribusi terhadap berbagai penyakit PTM
seperti hipetensi, diabetes dan hiperkolesterolemia (Tim Riskeskas 2018, 2019). Obesitas yang diikuti
dengan distribusi lemak visceral berlebihan berkaitan dengan beberapa perubahan hormonal, inflamasi
pada sel endotel yang menginduksi retensi insulin, disfungsi endotel, retensi natrium menyebabkan
peningkatkan tekanan darah dan risiko penyakit kardiovaskuler (Seravalle & Grassi, 2017).

Intervensi edukasi telah menunjukkan dampak yang baik terhadap peningkatan pengetahuan
masyarakat mengenai praktik perilaku perawatan kesehatan. Evaluasi pengetahuan dilakukan
berdasarkan diskusi dan tanggapan peserta, yang menunjukkan peningkatan pemahaman dan literasi
peserta mengenai perilaku perawatan kesehatan diri yang harus dilakukan sehari-hari. Edukasi
membentuk kesadaran masyarakat akan pentingnya perilaku kesehatan untuk mencegah penyakit.
Studi yang ada telah membuktikan adanya hubungan positif antara literasi kesehatan, efikasi diri, dan
perilaku perawatan diri (self-care). Sebagai contoh, studi pada pasien diabetes tipe 2 menunjukkan
bahwa literasi kesehatan dan edukasi diabetes dapat meningkatkan perilaku perawatan diri seperti
kontrol gula darah, diet, dan pemantauan gejala hiperglikemia atau hipoglikemia (Bohanny et al., 2013).
Di Thailand, sebuah penelitian pada lansia menunjukkan bahwa literasi kesehatan dan efikasi diri
secara signifikan berhubungan dengan perilaku perawatan diri serta kontrol glikemik (Ong-Artborirak
et al., 2023). Lebih lanjut, penelitian terbaru dalam konteks hipertensi mengemukakan bahwa literasi
kesehatan, efikasi diri, dan perilaku perawatan diri secara langsung maupun tidak langsung
berhubungan dengan kualitas hidup terkait kesehatan (Salmanpour et al., 2025). Oleh karenanya
edukasi kesehatan menjadi penting untuk meningkatkan konsistensi masyarakat dalam melakukan
perilaku kesehatan diri.

SIMPULAN DAN SARAN

Program pengabdian berupa edukasi dan pemeriksaan kesehatan dasar telah berperan dalam
meningkatkan pengetahuan serta literasi masyarakat mengenai perilaku perawatan kesehatan diri.
Program ini dapat meningkatkan pemahaman masyarakat mengenai pentingnya secara konsisten
melakukan perilaku perawatan kesehatan diri. Hasil pemeriksaan kesehatan menunjukkan rata-rata
peserta mengalami kasus prehipertensi, memiliki kadar kolesterol >200 mg/dl dan mengalami kelebihan
berat badan serta obesitas. Masyarakat telah diedukasi mengenai faktor risiko PTM yang dimiliki dan
strategi untuk mencegahnya. Selanjutnya, perlu adanya program edukasi secara berkesinambungan
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atau program edukasi berbasis komunitas untuk meningkatkan literasi dan awareness masyarakat serta
skrining kesehatan rutin sesuai kelompok usia.
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