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Abstrak

Penyakit degeneratif menyebabkan jaringan atau organ memburuk dari waktu ke waktu, sehingga menyebabkan
kesakitan, dan terhambantnya aktivitas. Penyakit ini cenderung meningkat seiring bertambahnya usia sehingga
lebih banyak dialami oleh lansia, sehingga diperlukan penyuluhan untuk meningkatkan pengetahuan para lansia.
Pengabdian kepada Masyarakat (PkM) ini bertujuan untuk memberikan pengetahuan dan cek keseahatan kepada
masyarakat Desa Banjarsari, Kabupaten Tulungagung. Metode pelaksanaan kegiatan PkM adalah dengan
pendampingan dan penyuluhan. Peserta penyuluhan adalah masyarakat, kader, dan kepala dusun. Hasil kegiatan
PkM ini adalah tingkat pengetahuan masyarakat mengenai penyakit degeneratif dan pencegahan serta deteksi
dini meningkat. Dari kegiatan PkM ini, masyarakat dapat memperoleh informasi yang tepat, valid, serta terpercaya
terkait teknik penanganan penyakit degeneratif yang diderita.

Kata Kunci: Penyuluhan, Penanganan, Penyakit degenerative

Counseling on Handling Degenerative Diseases and Free Health
Examination in Banjarsari Village, Tulungagung

Abstract

Degenerative diseases cause tissues or organs to deteriorate over time, causing pain and inhibition of activity. This
disease tends to increase with age so that it is more experienced by the elderly, so counseling is needed to increase
the knowledge of the elderly. This community service aims to provide knowledge and health checks to the people
of Banjarsari village, Tulungagung. The method of implementing community service activities is by mentoring and
counseling. The extension participants were the community, cadres, and hamlet heads. The result of this
community service activity is that the level of public knowledge about degenerative diseases and their prevention
and early detection has increased. From this community service activity, the public can obtain appropriate, valid,
and reliable information regarding techniques for treating degenerative diseases.
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PENDAHULUAN

Tren penyakit saat ini beralih dari penyakit menular kepada penyakit tidak menular
(PTM) atau dikenal sebagai penyakit degeneratif (Suiraoka, 2016). Penyakit hipertensi,
penyakit jantung koroner, kanker, diabetes mellitus, osteoporosis, penyakit sendi, asma, kulit,
merupakan penyakit degeneratif (Diederichs et al., 2011; Pedersen & Saltin, 2015; Petrie et
al., 2018; Roth et al., 2020). Penyakit ini cenderung meningkat seiring bertambahnya usia
sehingga lebih banyak dialami oleh lansia. Proses pertambahan usia ini juga diiringi dengan
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terjadinya penurunan fungsi organ tubuh (Fridalni, 2019; Mujtaba, 2007; Poljsak et al., 2013;
Wardojo & Rosadi, 2017).

World Health Organization (WHO) melaporkan bahwa pada tahun 2020 penyebab
kematian karena PTM mencapai 73% dari seluruh kematian. Hasil Survey Rumah Tangga
(SKRT) tahun 2020 mengatakan bahwa tren proporsi penyebab kematian sebanyak 60%
telah bergeser dari penyakit menular kepada penyakit tidak menular. PTM erat kaitannya
dengan perilaku beresiko atau dapat disebut perilaku tidak sehat seperti perilaku merokok,
konsumsi nutrisi tidak sehat, kurangnya aktivitas fisik dan lain sebagainya yang menjadi faktor
resiko tingginya angka kesakitan dan kematian (Paulik, 2010)

Riset Kesehatan Dasar (RISKESDAS) tahun 2018 menyebutkan penyakit terbanyak
pada lanjut usia adalah hipertensi (57,6%), artritis (51,9%), stroke (46,1%), masalah gigi dan
mulut (19,1%), penyakit paru obstruktif menahun (8,6%) dan diabetes mellitus (4,8%).
Sementara itu dengan bertambahnya usia, gangguan fungsional akan meningkat dengan
ditunjukkan terjadinya disabilitas (RISKESDAS, 2018). Pada tahun 2014, RISKESDAS juga
masih menyajikan data yang tidak berbeda dimana penyakit penyakit utama yang dialami para
lansia yaitu hipertensi, radang sendi, stroke, PPOK, dan diabetes melitus (Firdayanti &
Setiawan, 2019).

Upaya dalam pencegahan kejadian tersebut dapat dilakukan dengan suatu tindakan
deteksi dini, berupa pemeriksaan yang terkait dengan penyakit degeratif yang rentan dialami
oleh lansia. Deteksi secara dini dapat dilakukan dengan pengecekan status gizi, tekanan
darah, biokimia darah (khususnya glukosa darah, kolesterol, dan asam urat) secara rutin
(Anies, 2018). Tentunya hasil pada saat deteksi dini dapat digunakan sebagai dasar
pencegahan atau pengendalian masalah kesehatan lansia sehingga lansia dapat hidup
secara berkualitas. Peningkatan pengetahuan tentang penyakit degeneratif secara dini dapat
mendukung upaya promotif dan preventif dari masyarakat terhadap penyakit degeneratif
(Fridalni, 2019).

Salah satu daerah yang perlu mendapat perhatian adalah Dusun Carie, Desa
Banjarsari, Kecamatan Ngantru, Kabupaten Tulungagung. Berdasarkan hasil observasi,
wilayah ini memiliki banyak penduduk yang berstatus lansia. Informasi yang diperoleh bahwa
para lansia yang ada tidak banyak menerima akses informasi yang benar dan tepat mengenai
jenis penyakit degeneratif serta penanganannya. Padahal, pengetahuan yang dimiliki lansia
akan mendorong mereka lebih waspada, lebih tanggap, dapat menjaga kesehatan pribadi,
dan sekaligus lebih mandiri (Kemenkes, 2019; Komnas Perempuan, 2021; Kurtubi, 2022).
Hasil observasi juga menunjukkan bahwa belum ada kegiatan penyuluhan kesehatan dari
pihak terkait ataupun dari pihak perguruan tinggi kepada masyarakat di daerah setempat.

Oleh karena itu, kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PkM) ini bertujuan untuk
mendeteksi dini dengan melakukan pemeriksaan kesehatan dan meningkatkan pengetahuan
tentang gejala, pencegahan, dan terapi penyakit degeneratif khususnya penyakit hipertensi,
diabetes mellitus, asam urat, dan kolesterol kepada masyarakat desa Banjarsari,
Tulungagung. Kegiatan ini juga dilakukan untuk menyukseskan program pemerintah agar
Indonesia dapat menjadi negara sehat.

METODE PELAKSANAAN

Metode pelaksanaan kegiatan pengabdian kepada masyarakat (PkM) adalah dengan
penyuluhan kelompok kecil. Peserta penyuluhan adalah masyarakat di Dusun Carie, Desa
Banjarsari, Kecamatan Ngantru, Kabupaten Tulungagung berjumlah 30 orang. Kegiatan
pengabdian dilaksanakan di rumah kepala dusun (Kasun). Guna melihat nilai tambah dan
kebermanfaatan kegiatan pengabdian, maka sebelum dan setelah kegiatan penyuluhan,
peserta akan diminta untuk mengisi kuesioner yang diberikan. Gambar 1 berikut ini
menunjukkan tahapan pelaksanaan kegiatan PkM yang dilakukan.
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Gambar 1 Tahapan Pelaksanaan Kegiatan PkM

Kegiatan PkM dilaksanakan pada bulan November 2022. Kegiatan PkM dilaksanakan
dengan tahapan sebagai berikut: 1) Pengurusan izin resmi, 2) Persiapan, 3) Pelaksanaan
(pre-test, penyuluhan, post-test, pemeriksaan kesehatan, pemberian rekomendasi, dan
wawancara kebermanfaatan kegiatan), dan 4) Evaluasi kegiatan. Indikator keberhasilan
program PkM adalah terlaksananya semua kegiatan dan hasil tes minimal dalam kategori
sedang (tidak ada yang masuk dalam kategori kurang).

HASIL DAN DISKUSI

Kegiatan pengabdian yang pertama adalah penyuluhan tentang penyakit degeneratif.
Untuk melihat apakah informasi yang disampaikan dalam kegiatan penyuluhan dapat diterima
dengan baik, maka dilakukan pengukuran tingkat pengetahuan sebelum dan sesudah
diberikan penyuluhan.

Hasil pre-test pengetahuan masyarakat sasaran tentang penyakit degeneratif
Adapun hasil pre-test pengetahuan masyarakat sasaran tentang penyakit degeneratif
sebagaimana disajikan pada Tabel 1.
Tabel 1. Hasil pre-test

Tingkat Pengetahuan Frekuensi Persentase (%)
Baik 11 36,7
Sedang 15 50,0
Kurang 4 13,3
Jumlah 30 100

Dari data tersebut dapat diketahui bahwa masyarakat desa Banjarsari memiliki tingkat
pengetahuan mengenai penyakit degenaratif paling banyak dengan tingkat pengetahuan
sedang yakni 50,0%. Masih ada masyarakat yang pengetahuannya kurang. Tentu hal tersebut
perlu diupayakan untuk diberikan penyuluhan sehingga masyarakat menjadi tercerahkan atau
pengetahuan mereka meningkat.

Hasil post-test pengetahuan sasaran tentang penyakit degeneratif
Adapun hasil post-test pengetahuan masyarakat sasaran tentang penyakit degeneratif
sebagaimana disajikan pada Tabel 1.
Tabel 2. Hasil post-test

Tingkat Pengetahuan Frekuensi Persentase
Baik 16 53,3
Sedang 14 46,7
Kurang 0 0
Jumlah 30 100
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Dari data Tabel 2 diketahui bahwa pengetahuan masyarakat meningkat. Sebelumnya,
masyarakat yang memiliki tingkat pengetahuan kurang sebanyak 4 orang, setelah
diadakannya penyampaian materi dan pendampingan, tingkat pengetahuan kurang menjadi
0 orang. Tidak ada lagi masyarakat yang memiliki pengetahuan kurang. Tingkat pengetahuan
meningkat ke nilai baik sebanyak 16 orang (53,3) dan tingkat pengetahuan sedang sebanyak
14 orang (46,7%).

Semua tim PkM terlibat dalam kegiatan ini (Gambar 1). Sementara itu, jumlah peserta
yang hadir adalah 30 orang. Berdasarkan jumlah masyarakat yang hadir diketahui bahwa
minat masyarakat desa Banjarsari untuk mendapatkan edukasi kesehatan serta pemeriksaan
kesehatan cukup besar (Gambar 2). Pada saat dilakukan penyuluhan, masyarakat sangat
antusias dengan materi yang dibawakan. Adapun isi daripada materi yang disampaikan
adalah beberapa penjelasan tentang penyakit degeneratif yakni kolesterol, asam urat,
diabetes mellitus dan hipertensi dari segi definisi, nilai normal, faktor penyebab terjadinya
penyakit, dan bagaimana mencegah penyakit degeneratif. Antusias masyarakat terhadap
penyampaian meteri terbukti dengan ada beberapa pertanyaan yang diajukan dari
masyarakat kepada pemateri seputar materi yang dibawakan. Begitu pula umpan balik
pertanyaan yang diberikan pemateri kepada masyarakat juga dapat dijawab oleh masyarakat
dengan jawaban yang tepat.

Gambar 3. Penyuluhan kepada masyarakat
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Evaluasi

Evaluasi dilakukan untuk menilai kebermanfaatan kegiatan pengabdian. Metode
evaluasi yang dilakukan adalah wawancara dengan masyarakat, kepala dusun dan kader.
Hasil evaluasi menunjukkan bahwa semua stakeholder merasa senang dengan PKM ini
karena dapat memberikan manfaat yang besar bagi semua pihak. Hal ini dapat dilihat dari
kutipan wawancara dengan beberapa peserta PkM, sebagai berikut :

. Kami senang dengan adanya penyuluhan ini ...... ” Bapak X-Kasun.

. Terimakasih, kami sudah dibantu dengan kegiatan pemeriksaan kesehatan
ini...... ”ibu Y-Kader.

. Kulo seneng, mbak-mbak dan masnya baik dan jelas dalam menyuluh...... ”1bu

Z-Masyarakat.

Dari kegiatan pengabdian ini, masyarakat dapat memperoleh informasi yang tepat
serta terpercaya terkait penanganan penyakit degeneratif. Banyak ahli menekankan
pentingnya informasi yang tepat mengenai penyakit degenaratif (Golde, 2009; Salvadores et
al., 2017). Informasi yang tidak tepat mengenai penyakit degenaratif akan menyebabkan
salahnya tindakan dan salahnya respon yang dilakukan oleh masyarakat, khususnya dalam
menjaga kesehatan mereka (Booth et al., 2012; World Health Organization, 2001).

Selama ini masyarakat lebih banyak menganggap bahwa penyakit degeneratif adalah
penyakitnya “orang gendut’ atau “penyakit orang kaya”. Anggapan yang keliru ini telah
diluruskan dalam kegiatan penyuluhan ini oleh para anggota tim pengabdian. Lebih lanjut,
para kader dan kasun mengharapkan kegiatan ini dapat dilakukan secara berkelanjutan dan
kontinyu supaya bisa meningkatkan derajat kesehatan masyarakat desa Banjarsari secara
keseluruhan terutama para lansia yang berisiko terkena penyakit degeneratif.

KESIMPULAN

Kegiatan PkM ini memiliki dampak postif kepada masyarakat Desa Banjarsari yaitu
menambah pengetahuan mengenai pencegahan dini penyakit degeneratif yang dapat
dilakukan di rumah. Semua stakeholder merasa senang dengan PkM ini karena dapat
memberikan manfaat yang besar bagi semua pihak.

REKOMENDASI

Rekomendasi tim PkM dalam konteks kegiatan yang telah dilakukan adalah penting
untuk melaksanakan kegiatan serupa kepada khalayak umum agar masyarkat mengetahui
cara deteksi dini dan penanganan penyakit degeneratif.
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