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ABSTRAK

Diabetes Mellitus (DM) adalah masalah kesehatan global yang ditandai dengan
hiperglikemia, yang dapat menyebabkan komplikasi kronis dan menurunkan
kualitas hidup. Di Indonesia, peningkatan kasus DM menunjukkan urgensi edukasi
masyarakat untuk pencegahan dan pengendalian penyakit. Edukasi kesehatan
penting untuk meningkatkan perilaku perawatan diri dan memperbaiki kontrol
glikemik. Tujuan pengabdian ini adalah memberikan edukasi untuk meningkatkan
pengetahuan masyarakat tentang DM di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai Tabuk.
Pengabdian masyarakat dilakukan di Pondopo Kantor Desa Abumbun Jaya, Sungai
Tabuk, pada tanggal 13 Oktober 2025, dengan 50 peserta yang merupakan
penderita DM atau berisiko tinggi. Kegiatan meliputi pengukuran tekanan darah,
cek gula darah sewaktu, dan pengukuran tingkat pengetahuan (pretest)
menggunakan kuesioner. Selanjutnya, diberikan pendidikan kesehatan dengan
media leaflet dan audio-visual menggunakan metode ceramah, diikuti dengan
pengukuran kembali pengetahuan (posttest). Hasil pretest menunjukkan
sebagian besar peserta memiliki tingkat pengetahuan tidak baik (22%) dan kurang
baik (62%), sedangkan posttest menunjukkan peningkatan menjadi cukup baik
(48%) dan baik (28%). Analisis Marginal Homogeneity Test menghasilkan nilai
p=0.000, yang menunjukkan adanya pengaruh pemberian edukasi terhadap
tingkat pengetahuan masyarakat. Pendidikan kesehatan melalui media leaflet
dan audio-visual secara signifikan berpengaruh terhadap peningkatan
pengetahuan masyarakat tentang penyakit Diabetes Mellitus di Wilayah Kerja
Puskesmas Sungai Tabuk. Diharapkan masyarakat mampu menilai faktor risiko,
melakukan pengobatan secepatnya, dan mengubah pola hidup menjadi lebih
sehat untuk mengendalikan risiko diabetes mellitus

Kata Kunci: Diabetes Mellitus, Edukasi Kesehatan, Pengetahuan Kesehatan.
ABSTRACT

Diabetes Mellitus (DM) is a global health problem characterized by
hyperglycemia, which can lead to chronic complications and decreased quality
of life. In Indonesia, the increasing number of DM cases highlights the urgency
of public education for the prevention and management of the disease. Health
education plays a crucial role in improving self-care behaviors and glycemic
control. The objective of this community service activity was to provide
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education aimed at increasing public knowledge about DM in the working area
of the Sungai Tabuk Health Center. The activity took place at the Village Office
Hall of Abumbun Jaya, Sungai Tabuk, on October 13, 2025, involving 50
participants who were either diagnosed with DM or at high risk of developing
the disease. The program included blood pressure measurements, random blood
glucose tests, and an initial assessment of participants’ knowledge (pretest)
using a questionnaire. This was followed by a health education session delivered
through leaflet and audio-visual media using a lecture method, and
subsequently a posttest to reassess participants’ knowledge levels.The pretest
results showed that most participants had poor (22%) and less satisfactory (62%)
levels of knowledge. However, posttest results revealed an improvement, with
48% showing fair and 28% showing good levels of knowledge. The Marginal
Homogeneity Test produced a p-value of 0.000, indicating a significant effect of
the educational intervention on the participants’ knowledge levels.Health
education using leaflet and audio-visual media significantly improved public
knowledge about Diabetes Mellitus in the working area of the Sungai Tabuk
Health Center. It is expected that the community will be able to recognize risk
factors, seek early treatment, and adopt healthier lifestyles to control the risk
of developing Diabetes Mellitus.

Keywords: Diabetes Mellitus, Health Education, Health Knowledge.

1. PENDAHULUAN

Diabetes Mellitus (DM) adalah penyakit yang menjadi tantangan
kesehatan di seluruh dunia karena jumlah penderitanya terus mengalami
peningkatan yang sangat pesat. Berdasarkan data International Diabetes
Federation (IDF), pada tahun 2021 terdapat sekitar 537 juta orang dengan
diabetes di seluruh dunia, dan angka ini diprediksi meningkat hingga 783 juta
pada tahun 2045 (Alharbi et al., 2023). Masalah tidak hanya dapat
mempengaruhi kualitas hidup penderitanya saja, tetapi juga menyebabkan
komplikasi kronis seperti gagal ginjal, kebutaan, stroke, dan penyakit
jantung yang dapat menurunkan produktivitas serta meningkatkan risiko
kematian (Ergun-longmire et al., 2021). Kondisi tersebut menunjukkan
bahwa diabetes merupakan beban kesehatan yang berat tidak hanya
penderita, namun sistem pelayanan kesehatan global (Hatipoglu &
Pronovost, 2025). Di Indonesia, tren peningkatan kasus diabetes setiap tahun
memperlihatkan urgensi intervensi berbasis edukasi masyarakat untuk
mendorong pencegahan dan pengendalian penyakit secara berkelanjutan
(Ernawati et al., 2021).

Diabetes Mellitus adalah gangguan metabolik kronis yang ditandai oleh
tingginya kadar gula dalam darah (hiperglikemia), yang terjadi karena tubuh
tidak mampu memproduksi insulin secara optimal atau tidak dapat
menggunakan insulin dengan baik (Ergun-longmire et al., 2021; Listrikawati
et al., 2023). Kondisi tersebut dapat memicu munculnya berbagai komplikasi
pada pembuluh darah kecil seperti neuropati, nefropati, dan retinopati,
serta komplikasi pada pembuluh darah besar seperti penyakit jantung
koroner, hipertensi, dan stroke, yang secara signifikan menurunkan kualitas
hidup penderita (Chawla et al., 2019). Penelitian Chawla et al. (2019)
menegaskan bahwa edukasi kesehatan berperan signifikan dalam
memperluas wawasan masyarakat, sikap, dan praktik penderita diabetes,
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sehingga dapat memperbaiki kontrol glikemik dan mencegah komplikasi
jangka panjang. Sementara itu, Alharbi et al. (2023) menunjukkan bahwa
intervensi edukasi manajemen diri mampu meningkatkan efikasi diri pasien
diabetes tipe 2 dan menurunkan kadar HbA1c secara signifikan. Dengan
demikian, edukasi masyarakat mengenai pencegahan dan pengelolaan
diabetes menjadi strategi utama dalam memperkuat upaya promotif dan
preventif di layanan kesehatan dasar seperti Puskesmas

Edukasi kesehatan memiliki peran yang sangat penting untuk
mempengaruhi perilaku perawatan diri penderita penyakit kronik (Prastiwi
et al., 2025). Edukasi kesehatan yang efektif tidak hanya berfokus pada
pemberian informasi, namun juga membentuk kemampuan individu untuk
melakukan pengelolaan diri terhadap penyakit secara berkelanjutan
(Budiman et al., 2023; Ernawati et al., 2021). Ranjbar et al. (2024)
menunjukkan bahwa intervensi pendidikan berbasis behavioral reasoning
theory (BRT) mampu meningkatkan perilaku manajemen diri pasien diabetes
melalui peningkatan motivasi, keyakinan diri, dan kepatuhan terhadap
pengobatan. Selain itu, penelitian Kicaj et al. (2024) mengungkapkan bahwa
edukasi kesehatan pada tahap awal penyakit secara signifikan berpengaruh
terhadap pengendalian kadar glukosa darah, perubahan gaya hidup, serta
peningkatan kesejahteraan psikososial pasien. Dengan demikian,
pelaksanaan kegiatan edukatif yang berbasis masyarakat menjadi alternatif
solusi efektif untuk memaksimalkan kesadaran dan kemampuan pengelolaan
diabetes di tingkat komunitas.

Penelitian Ernawati et al. (2021), penerapan edukasi kesehatan secara
signifikan mempengaruhi pasien dalam melakukan perubahan pola hidup,
termasuk pengaturan menghindari makan berlebih, rutin olahraga, dan
kepatuhan terkait dengan terapi. Program ini juga terbukti memperbaiki
kualitas hidup dan mengurangi risiko komplikasi jangka panjang. Hal serupa
diungkapkan oleh Kicaj et al. (2024), yang menyatakan bahwa edukasi bagi
penderita diabetes pada tahap awal penyakit memberikan dampak positif
terhadap berbagai aspek, mulai dari profil biomedis hingga kesejahteraan
emosional dan sosial. Sementara itu, Cho dan Kim (2023) menegaskan
pentingnya pendekatan edukasi yang disesuaikan dengan kebutuhan individu
dan keluarga, karena pendidikan yang relevan dan personalisasi dapat
meningkatkan kepatuhan terhadap pengobatan serta manajemen penyakit
yang lebih efektif. Oleh karena itu, program edukasi diabetes yang
berkelanjutan dan kontekstual sangat diperlukan untuk memperkuat
kemampuan masyarakat dalam mencegah dan mengendalikan penyakit ini.

Selain aspek medis, faktor sosial dan tingkat pendidikan juga memiliki
hubungan signifikan terhadap risiko dan pengelolaan diabetes. Lee et al.
(2024) menemukan bahwa tingkat pendidikan berhubungan langsung dengan
risiko terkena diabetes tipe 2, di mana individu dengan pendidikan tinggi
memiliki risiko lebih rendah dibandingkan mereka yang berpendidikan
rendah. Oleh karena itu, peningkatan literasi kesehatan melalui edukasi
masyarakat menjadi salah satu determinan sosial yang berpengaruh terhadap
pencegahan diabetes.

Secara ekonomi, diabetes menimbulkan beban yang besar bagi sistem
kesehatan. Hatipoglu dan Pronovost (2025) menyatakan bahwa total biaya
diabetes di Amerika Serikat mencapai USD 412,9 miliar pada tahun 2022,
mencakup biaya langsung medis dan kerugian produktivitas. Namun, program
edukasi diabetes terbukti dapat menurunkan biaya jangka panjang melalui
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peningkatan kontrol glikemik dan pencegahan komplikasi. Dengan demikian,
implementasi program edukasi di tingkat Puskesmas seperti di wilayah
Sungai Tabuk menjadi langkah strategis untuk menekan beban ekonomi
akibat diabetes.

Berbagai studi internasional juga menunjukkan bahwa partisipasi
masyarakat dalam program Diabetes Self-Management Education masih
rendah karena kurangnya informasi dan dorongan dari tenaga kesehatan.
Untuk itu, diperlukan kegiatan pengabdian masyarakat yang berfokus pada
edukasi diabetes dengan pendekatan partisipatif dan kontekstual sesuai
kebutuhan masyarakat setempat. Berdasarkan hal tersebut, kegiatan
“Edukasi Meningkatkan Pengetahuan Tentang Penyakit Diabetes Mellitus
pada Masyarakat di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai Tabuk” diharapkan
dapat meningkatkan pemahaman masyarakat terhadap pencegahan, deteksi
dini, serta pengelolaan diabetes secara mandiri dan berkelanjutan. Tujuan
dari pengabdian masyarakat ini adalah memberikan edukasi untuk
meningkatkatkan pengetahuan tentang penyakit diabetes mellitus pada
masyarakat di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai Tabuk.

2. MASALAH DAN RUMUSAN PERTANYAAN

Diabetes Mellitus adalah gangguan metabolik jangka panjang yang
ditandai oleh kenaikan kadar gula darah (hiperglikemia) akibat terganggunya
produksi atau fungsi insulin dalam tubuh. Diabetes mellitus menjadi
permasalahan utama masyarakat di mana penyakit ini dapat menimbulkan
permasalahan mikro dan makrovaskuler. Edukasi masyarakat mengenai
pencegahan dan pengelolaan diabetes menjadi strategi utama dalam
memperkuat upaya promotif dan preventif di layanan kesehatan dasar
seperti Puskesmas Sungai Tabuk sehingga dapat memperbaiki kontrol
glikemik dan mencegah komplikasi jangka panjang.

Rumusan pada kegiatan ini adalah “apakah edukasi dapat
meningkatkatkan pengetahuan tentang penyakit diabetes mellitus pada
masyarakat di Wilayah Kerja Puskesmas Sungai Tabuk?”

Gambar 1. MAP Lokasi Kegiatan

3. KAJIAN PUSTAKA
Peningkatan kadar glukosa darah yang disebabkan oleh kelainan dalam
sekresi atau aksi insulin, atau keduanya, adalah tanda diabetes mellitus
(DM). (Altumairah & Choudhary, 2021). Kondisi ini menimbulkan gangguan
memproses karbohidrat, protein dan juga lemak serta berpotensi
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menyebabkan komplikasi mikrovaskular dan makrovaskular jangka panjang.
Diabetes Mellitus diklasifikasikan menjadi diabetes tipe 1, tipe 2, dan
diabetes gestasional (Shaikh et al., 2022).

Etiologi DM bervariasi bergantung pada jenisnya. Diabetes tipe 1
disebabkan oleh destruksi autoimun sel beta pankreas yang mengakibatkan
defisiensi insulin absolut, sedangkan tipe 2 lebih banyak disebabkan oleh
resistensi insulin dan gangguan sekresi insulin relatif. Faktor genetik,
obesitas, pola makan tidak sehat, kurang aktivitas fisik, dan stres oksidatif
berperan besar dalam perkembangan penyakit ini (Khamis, 2023). Selain itu,
paparan bahan kimia toksik dan pola tidur tidak teratur juga diidentifikasi
sebagai faktor risiko modern. Patofisiologi DM melibatkan disfungsi
pankreas, resistensi insulin di jaringan perifer, serta peningkatan produksi
glukosa hati. Pada DM tipe 2, terjadi gangguan pada sinyal insulin di otot dan
jaringan adiposa yang menghambat transpor glukosa (Vaswani et al., 2021).
Akibat hiperglikemia kronis, terjadi glikasi protein non-enzimatik yang
menyebabkan kerusakan endotel dan stres oksidatif, memicu komplikasi
sistemik (Oh et al., 2023).

Ada dua jenis komplikasi DM yaitu akut dan kronik. Komplikasi akut
termasuk ketoasidosis diabetik dan hipoglikemia. Komplikasi kronik
termasuk nefropati, retinopati, neuropati, dan penyakit kardiovaskular
(Erhunmwunse et al., 2025). Hiperglikemia yang tidak terkontrol juga dapat
menyebabkan terganggunya proses perbaikan luka yang menyebabkan
infeksi, termasuk komplikasi pasca operasi (Bobirca et al., 2023).

Penanganan DM melibatkan kombinasi antara intervensi gaya hidup,
farmakoterapi, dan edukasi pasien. Pengaturan diet, aktivitas fisik teratur,
serta pengawasan kadar glukosa darah menjadi langkah utama. Terapi
farmakologis seperti metformin, insulin, dan agonis GLP-1 digunakan sesuai
indikasi klinis. Pendekatan modern kini juga menekankan pada remisi
diabetes melalui manajemen berat badan dan pola makan rendah kalori
(Khamis, 2023). Edukasi berkelanjutan penting untuk mencegah komplikasi
dan meningkatkan kualitas hidup pasien.

4. METODE

Pengabdian kepada masyarakat dilakukan di Pondopo Kantor Desa
Abumbun Jaya, Abumbun Jaya, Kec. Sungai Tabuk, Kabupaten Banjar,
Kalimantan Selatan 70653 pada tanggal 13 Oktober 2025 dengan memberikan
pendidikan kesehatan tentang pengenalan dan pengobatan pasien diabetes
mellitus. Ada 50 peserta yang yang ikut kegiatan dimana beberapa di
antaranya merupakan penderita diabetes mellitus dan yang berisiko tinggi
mengalami diabetes mellitus. Kriteria inklusi pada peserta adalah
masyarakat yang yang bertempat tinggal di wilayah Puskesmas Sungai Tabuk,
masyarakat yang mengalami diabetesmellitus dan masyarakat berisiko tinggi
seperti masyarakat dewasa akhir, memiliki penyakit penyerta dan minim
akses pengetahun tentang diabetes mellitus. Kriteria eksklusi adalah peserta
yang tidak mengikuti kegiatan sampai akhir.

Kegiatan dilaksanakan dengan memanfaatkan media audio-visual,
leaflet, serta PowerPoint yang memuat materi mengenai pengenalan
diabetes mellitus, termasuk upaya pencegahan dan penanganannya. Setelah
penyampaian materi, dilakukan sesi tanya jawab guna mengetahui
pemahaman peserta sekaligus mengevaluasi jalannya kegiatan.
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Langkah yang dilakukan pada kegiatan ini terdiri dari beberapa tahapan

a. Pembuatan proposal dan proses perizinan
Tim pengabdian membuat usulan pengabdian kepada masyarakat yang
telah disetujui kepala jurusan keperawatan. Selanjutnya, proposal yang
sudah disetujui, dikirim ke Dekan Fakultas Kedokteran dan Ilmu
Kesehatan Universitas Lambung Mangkurat. Setelah itu, dibuat surat
tugas pengabdian kepada masyarakat yang telah ditandatangani
pimpinan untuk dipergunakan saat kegiatan pengabdian.

b. Koordinasi
Pada minggu ketiga September 2025, diadakan rapat koordinasi internal
tim tahap 1 untuk membahas strategi pelaksanaan, penyebaran informasi
mengenai program yang akan dilakukan. Selanjutnya, tim menghubungi
Kader, Kepala Puskesmas dan Kepala Desa Abumbun Jaya dilakukan
pengabdian kepada masyarakat. Setelah itu, pada tanggal 8 Oktober
2025, Tim melakukan survey lokasi, identifikasi masalah dan koordinasi
langsung dengan tim puskesmas, setelah dapat kesepakatan waktu
pelaksanaan, tim dan pihak puskesmas berdiskusi terkait mekanisme
pelaksanaan.

c. Pelaksanaan pengabdian kepada masyarakat
Pada tanggal 13 Oktober 2025 dilakukan kegiatan kepada masyarakat
berupa edukasi kesehatan tentang pengenalan dan pengobatan diabetes
mellitus pada masyarakat wilayah kerja Puskesmas Sungai Tabuk. Peserta
kemudian diminta berkumpul di Pondopo Kantor Desa. Selanjutnya
peserta dicek kesehatan terlebih dahulu seperti pengukuran tekanan
darah dan cek gula darah sewaktu. Setelah selesai, diberikan kuisioner
pengetahuan untuk mengukur tingkat pengetahuan tentang diabetes
mellitus (pre). Setelah itu, peserta akan diberikan pendidikan kesehatan
dengan media berupa leaflet dan audio visual dengan metode ceramah
menggunakan powerpoint. Kemudian, setelah diberikan pendidikan
diukur kembali pengetahuan peserta mengenai diabetes mellitus.

d. Monitoring dan evaluasi
Pengukuran ini dilakukan untuk mengevaluasi tingkat pengetahuan
peserta setelah diberikan edukasi, yaitu melalui penyebaran kuesioner.
Hasil jawaban kemudian dikategorikan sebagai berikut: 1) 76-100%
jawaban benar = baik; 2) 56-75% jawaban benar = cukup; 3) 40-55%
jawaban benar = kurang; dan 4) kurang dari 40% jawaban benar = tidak
baik.

Gambar 2. Rapat Koordinasi dengan Pihak Puskesmas Sungai Tabuk
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HASIL DAN PEMBAHASAN

Kegiatan di Pondopo Kantor Desa Abumbun Jaya, Abumbun Jaya, Kec.
Sungai Tabuk, Kabupaten Banjar, Kalimantan Selatan. Pondopo kantor desa
bisa digunakan untuk kegiatan pengabdian karena area yang luas, fasilitas
lengkap sehingga memungkinkan tim melakukan kegiatan lebih maksimal.
Total peserta yang mengikuti kegiatan berjumlah 50 orang.

QL@ 5 |,

oleh:
Dosen Jurusan Keperawatan Fi|x

Kecamatan Sungai Tabuk, Kalima
 » & Indonesia mm
57

Gambar 3. Dokumentasi Kegiatan Pengabdian Kepada Masyarakat

Tabel 1. Karakteristik Peserta

n (

Karakteristik %) (%)

Jenis Kelamin

Laki-laki 19 38,0

Perempuan 31 62,0
Usia

Pra Lansia (45-59 tahun) 26 52,0

Lansia (60-74 tahun) 24 48,0
Gula Darah Sewaktu

Normal (<140 mg/dl) 14 28,0

Pradiabetes (140-199 mg/dl) 18 36,0

Diabetes (=200 mg/dl) 18 36,0
Riwayat Hipertensi

Yes 28 56,0

No 22 44,0
Total 50 100

Kegiatan Pengabdian kepada Masyarakat diikuti mayoritas perempuan
(62%) dengan risiko diabetes mellitus. Serupa dengan Ciarambino et al.
(2022) yang menerangkan perempuan berisiko terhadap diabetes akibat
penurunan estrogen pascamenopause yang meningkatkan resistensi insulin
dan penumpukan lemak viseral. Komposisi lemak subkutan yang lebih tinggi
serta kadar adipokin seperti leptin turut memicu intoleransi glukosa dan
menghambat kerja insulin. Le et al. (2024) menambahkan bahwa perempuan
mengalami komplikasi diabetes yang lebih berat akibat inflamasi, stres
oksidatif, dan perubahan endokrin, sedangkan Antar et al. (2023)
menyebutkan bahwa hipovitaminosis D dan riwayat diabetes gestasional
turut memperburuk gangguan metabolisme glukosa. Pada hakikatnya, antara
laki-laki dan perempun memiliki risiko mengalami diabetes mellitus. Namun,
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pada lansia, perempuan akan memiliki risiko lebih tinggi karena pengaruh
hormonal, metabolik, dan riwayat reproduktif. Penurunan estrogen
pascamenopause diduga meningkatkan resistensi insulin dan akumulasi
lemak viseral, sedangkan kadar adipokin seperti leptin yang lebih tinggi
memicu intoleransi glukosa.

Peserta pada pengabdian kepada masyarakat didominasi oleh pralansia
sebanyak 26 orang (52%). Penelitian Yan et a. (2023) menemukan bahwa
prevalensi diabetes dan pradiabetes meningkat signifikan pada lansia (15,9%
dan 55,2%), dengan risiko pradiabetes 2,5 kali lebih tinggi dibanding usia
menengah. Faktor seperti kelebihan berat badan, hipertensi, dan riwayat
keluarga diabetes memperkuat hubungan tersebut. Sementara Huang et al.
(2022) menunjukkan bahwa usia lanjut mempertinggi risiko komplikasi
mikroangiopati seperti retinopati, nefropati, dan neuropati akibat durasi
paparan hiperglikemia yang lebih lama dan penurunan fungsi vaskular. Kedua
studi menegaskan bahwa penuaan meningkatkan kerentanan terhadap
diabetes dan komplikasinya melalui interaksi antara faktor fisiologis,
metabolik, dan gaya hidup.

Peserta yang lebih tua memiliki risiko lebih tinggi terhadap diabetes
mellitus dan pradiabetes akibat perubahan fisiologis dan metabolik yang
terjadi seiring proses penuaan. Penuaan diduga menyebabkan peningkatan
resistensi insulin, penurunan fungsi vaskular, serta akumulasi efek
hiperglikemia jangka panjang yang memperbesar kemungkinan terjadinya
komplikasi mikroangiopati seperti retinopati, nefropati, dan neuropati.

Hasil pemeriksaan gula darah sewaktu, mayoritas ada di pradiabetes
dan diabetes sebanyak 18 orang (36%). Diabetes mellitus merupakan
gangguan metabolik kronis akibat gangguan kerja insulin yang menyebabkan
hiperglikemia persisten. Penyebab utamanya meliputi faktor genetik,
obesitas, gaya hidup tidak aktif, serta pengaruh hormonal dan lingkungan.
Pada diabetes tipe 1, sel B pankreas mengalami kerusakan akibat proses
autoimun sehingga tubuh tidak dapat memproduksi insulin secara total.
Sementara itu, diabetes tipe 2 ditandai dengan kondisi resistensi terhadap
insulin serta menurunnya fungsi sel B secara bertahap (Ciarambino et al.,
2022). Resistensi insulin menyebabkan peningkatan glukosa darah melalui
gangguan pengambilan glukosa oleh jaringan dan peningkatan produksi
glukosa hati. Hiperglikemia kronis memicu stres oksidatif dan inflamasi yang
menimbulkan komplikasi vaskular dan neuropatik (Alharbi et al., 2023). Pada
wanita, perubahan hormonal seperti kehamilan dan menopause
meningkatkan resistensi insulin serta risiko diabetes gestasional dan tipe 2
(Ciarambino et al., 2022).

Tingginya proporsi peserta dengan kadar gula darah dalam kategori
pradiabetes dan diabetes mencerminkan adanya gangguan metabolik yang
berkaitan dengan resistensi insulin dan penurunan fungsi sel B pankreas.
Kondisi ini diduga dipengaruhi oleh kombinasi faktor genetik, obesitas, gaya
hidup tidak aktif, serta perubahan hormonal dan lingkungan. Hiperglikemia
kronis yang terjadi akibat resistensi insulin memicu stres oksidatif dan
inflamasi, yang pada akhirnya meningkatkan risiko komplikasi vaskular dan
neuropatik.

Peserta pada pengabdian kepada masyarakat didominasi mengalami
hipertensi sebanyak 28 orang (56%). Hipertensi dan Diabetes Melitus Tipe 2
memiliki hubungan dua arah yang sering terjadi bersamaan, saling
memperburuk risiko komplikasi kardiovaskular, ginjal, dan mikrovaskuler
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(Ohishi, 2018; Tsimihodimos et al., 2018). Keduanya berbagi mekanisme
patofisiologi kompleks yang dipengaruhi oleh resistensi insulin, aktivasi
RAAS, stres oksidatif, serta inflamasi vaskular, yang berkontribusi pada
peningkatan tekanan darah. Studi prospektif menunjukkan hipertensi dapat
memprediksi timbulnya DM, sedangkan penderita DM berisiko 2-4 kali lebih
tinggi terjadi gangguan kardiovaskular, terutama bila hipertensi dan kontrol
glikemik buruk. Karena itu, kontrol tekanan darah dan glukosa yang ketat
sangat penting untuk mencegah komplikasi makro- dan mikrovaskuler (Oh et
al., 2023; Ohishi, 2018).

Tingginya proporsi peserta dengan hipertensi menunjukkan adanya
keterkaitan erat antara tekanan darah tinggi dan risiko diabetes mellitus
tipe 2, keduanya saling memengaruhi melalui mekanisme patofisiologi yang
kompleks. Resistensi insulin, aktivasi sistem renin-angiotensin-aldosteron
(RAAS), stres oksidatif, dan inflamasi vaskular diduga menjadi faktor utama
yang berperan dalam peningkatan tekanan darah sekaligus gangguan
metabolisme glukosa. Hipertensi tidak hanya dapat memprediksi terjadinya
diabetes, tetapi juga memperburuk komplikasi kardiovaskular, ginjal, dan
mikrovaskuler pada penderita diabetes.

Bedasarkan (table 1) hasil pengkajian pengetahuan dari 50 peserta
didapatkan pengetahuan sebelum diberikan edukasi (pretest) terdapat
tingkat pengetahuan tidak baik berjumlah 11 orang (22%), kurang baik 31
orang (62%), cukup baik 2 orang (4%), baik 6 orang (12%). Setelah
pelaksanaan edukasi (posttest), diperoleh hasil bahwa 1 peserta (2%)
memiliki pengetahuan dalam kategori tidak baik, 11 peserta (22%) berada
pada kategori kurang, 24 peserta (48%) termasuk kategori cukup, dan 14
peserta (28%) tergolong baik. Berdasarkan uji Marginal Homogeneity,
diperoleh nilai p sebesar 0,000 yang menunjukkan bahwa edukasi mengenai
diabetes mellitus berpengaruh signifikan terhadap peningkatan
pengetahuan masyarakat di wilayah kerja Puskesmas Sungai Tabuk.

Tabel 2. Hasil Uji Marginal Homogenety

Pretest Posttest P Value
Kategori Jumlah (%) Kategori Jumlah (%)
Tidak baik 11 (22%) Tidak baik 1 (2%)
Kurang baik 31 (62%) K‘;;?Eg 11 (22%) 0,000
Cukup baik 2 (4%) Cukup baik 24 (48%)
Baik 6 (12%) Baik 14 (28%)
Total 50 (100%) Total 50 (100%)

Pengabdian Prastiwi et al (2024) menunjukkan bahwa penyuluhan
kesehatan menggunakan media seperti leaflet dan audio-visual terbukti
sangat efektif dalam meningkatkan pengetahuan peserta karena
menekankan pada pendekatan informasi melalui auditori dan visual.
Pencegahan Diabetes Melitus sebagian besar berpusat pada modifikasi gaya
hidup intensif yang terbukti dapat secara signifikan mengurangi risiko insiden
hingga lebih dari 50% pada individu berisiko tinggi atau dengan pradiabetes
(American Diabetes Association, 2025).
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Penyuluhan kesehatan dengan media edukatif seperti leaflet dan
audio-visual efektif meningkatkan pengetahuan dan kesadaran masyarakat
dalam pencegahan Diabetes Melitus Tipe . Pendekatan berbasis auditori dan
visual dianggap mampu memperkuat pemahaman serta mendorong
perubahan perilaku kesehatan yang lebih baik. Selain itu, peningkatan
pengetahuan melalui edukasi kesehatan diharapkan dapat memotivasi
peserta untuk melakukan modifikasi gaya hidup seperti pengaturan pola
makan, peningkatan aktivitas fisik, dan pengendalian berat badan. Dengan
demikian, diasumsikan bahwa intervensi edukatif yang terstruktur dan
menarik secara visual berkontribusi signifikan dalam menurunkan risiko
terjadinya DMT2, terutama pada individu dengan pradiabetes atau kelompok
berisiko tinggi.

Pencegahan diabetes dapat dilakukan melalui edukasi Kesehatan
melalui pola hidup sehat yang mencakup pengaturan pola makan, aktivitas
fisik, dan pengendalian berat badan. Pembatasan makanan manis dan lemak
jenuh seperti yang diterapkan dalam diet Mediterania atau DASH erbukti
menurunkan risiko diabetes dengan menjaga kadar glukosa dan
meningkatkan kontrol glikemik (American Diabetes Association, 2025; I. Lee
et al., 2025). Mengonsumsi makanan kaya serat, seperti biji-bijian utuh,
kacang-kacangan, buah, dan sayuran, memiliki peranan penting dalam
menurunkan risiko terjadinya diabetes. Melakukan aktivitas fisik dengan
intensitas sedang, seperti berjalan cepat selama setidaknya 150 menit
setiap minggu, meningkatkan sensitivitas insulin dan menurunkan resistensi
insulin (American Diabetes Association, 2025; Ernawati et al., 2021). Selain
itu, menjaga berat badan ideal dengan menurunkan sedikitnya 7% dari berat
badan awal secara signifikan menurunkan risiko diabetes (Ergun-longmire et
al., 2021). Menghindari merokok juga penting, karena kebiasaan ini
merupakan faktor risiko yang dapat diubah dan berkontribusi terhadap
peningkatan insiden diabetes (Chawla et al., 2019).

Edukasi kesehatan merupakan komponen integral dalam perawatan
komprehensif diabetes yang bertujuan fundamental untuk meningkatkan
perilaku perawatan diri pasien. Program ini berfokus pada peningkatan
pengetahuan, sikap, dan praktik pasien terhadap penyakitnya, termasuk
pemahaman tentang obat, manajemen diet, dan modifikasi gaya hidup yang
diperlukan (Chawla et al., 2019). Peningkatan pengetahuan ini penting
karena dapat menumbuhkan keyakinan diri atau efikasi diri (self-efficacy)
pasien dalam mengontrol kadar glukosa darahnya secara efektif (Alharbi et
al., 2023). Dengan edukasi, pasien menjadi lebih berdaya (empowered) dan
mampu mengadaptasi rutinitas sehari-hari untuk manajemen diabetes
seumur hidup, seperti melakukan pemantauan glukosa darah, menyesuaikan
pola makan, dan melakukan aktivitas fisik yang dianjurkan (Ernawati et al.,
2021).

Manfaat dari peningkatan pengetahuan dan perubahan perilaku
tersebut terlihat jelas pada hasil klinis. Program edukasi terbukti
memberikan efektivitas yang signifikan dalam mencapai glukosa normal
(Ernawati et al., 2021). Berbagai tinjauan sistematis menunjukkan bahwa
intervensi edukasi menghasilkan penurunan substansial dalam kadar
hemoglobin terglikasi (HbA1c), yang merupakan indikator kontrol gula darah
jangka panjang. Kontrol glikemik yang tercapai melalui kepatuhan terhadap
gaya hidup dan diet ini sangat penting karena dapat memperlambat
perkembangan diabetes dan mencegah atau mengurangi komplikasi
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mikrovaskular dan makrovaskular yang berbahaya (Ergun-longmire et al.,
2021). Selain itu, manajemen komplikasi ditemukan menjadi kebutuhan
edukasi tertinggi bagi pasien, yang secara langsung mendukung pencegahan
morbiditas (Cho & Kim, 2023).

Selain manfaat klinis dan perilaku, edukasi kesehatan diabetes juga
memberikan dampak positif yang signifikan pada aspek psikososial dan
kualitas hidup pasien. Program edukasi, terutama yang diselenggarakan
pada tahap awal diagnosis, membantu meningkatkan kualitas hidup (quality
of life) secara keseluruhan bagi pasien (Kicaj et al., 2024). Edukasi
membekali individu dengan keterampilan bertahan hidup seumur hidup
(life-long survival skills) dan memberikan dukungan psikososial yang
diperlukan untuk mengatasi tantangan kronis dari penyakit tersebut (Ergun-
longmire et al., 2021). Fokus pada kebutuhan psikososial, seperti bagaimana
pasien dapat memiliki kehidupan sosial yang normal meskipun menderita
diabetes, adalah salah satu elemen penting dalam program edukasi yang
sukses (Cho & Kim, 2023).

Edukasi kesehatan mengenai penerapan pola hidup sehat berperan
penting dalam pencegahan diabetes mellitus melalui perubahan perilaku
yang berfokus pada pola makan, aktivitas fisik, dan pengendalian berat
badan. Pembatasan konsumsi makanan manis dan lemak jenuh,
sebagaimana diterapkan dalam pola diet Mediterania atau DASH,
diasumsikan mampu menjaga kadar glukosa darah dan meningkatkan kontrol
glikemik. Selain itu, peningkatan konsumsi makanan tinggi serat seperti biji-
bijian, kacang-kacangan, buah, dan sayuran diyakini menurunkan risiko
diabetes. Aktivitas fisik teratur dengan intensitas sedang dapat
meningkatkan sensitivitas insulin dan menurunkan resistensi insulin,
sementara penurunan berat badan minimal 7% dari berat awal terbukti
signifikan dalam mengurangi risiko diabetes. Menghindari kebiasaan
merokok juga diasumsikan sebagai faktor protektif penting terhadap
perkembangan penyakit ini.
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Gambar 3. Leaflet Cegah Diabetes Mellitus dengan BUGAR

6. KESIMPULAN
Pengabdian masyarakat bertujuan mengedukasi dan meningkatkan
pemahaman masyarakat wilayah kerja Puskesmas Sungai Tabuk. Berdasarkan
hasil pengabdian kepada masyarakat terdapat pengaruh pendidikan
kesehatan lewat media leaflet dan audio-visual terhadap pengetahuan
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masyarakat. Hal ini secara signifikan membantu masyarakat dalam
memperoleh informasi terkait pentingnya pencegahan terhadap diabetes
mellitus. Diharapkan pada masyarakat yang baru mengenal diabetes mellitus
terkait tanda dan gejala mampu menilai faktor risiko yang ada sehingga bisa
diberikan pengobatan secepatnya agar prognosis akan lebih baik. Setelah
kegiatan, masyarakat mampu mengubah pola hidup menjadi lebih sehat
seperti mengurangi makanan manis dan rutin berolahraga untuk
mengendalikan risiko penyakit diabetes mellitus.

Saran untuk pengabdian selanjutnya adalah agar kegiatan edukasi tidak
hanya berfokus pada peningkatan pengetahuan, tetapi juga diarahkan pada
perubahan perilaku nyata dalam pencegahan dan pengelolaan diabetes
mellitus. Pendekatan interaktif dan berkelanjutan seperti pelatihan
memasak makanan sehat, senam diabetes, serta pemantauan kadar gula
darah rutin dapat diterapkan untuk memperkuat hasil edukasi. Disarankan
pula agar edukasi menggunakan media digital dan audio-visual yang menarik
agar informasi lebih mudah dipahami oleh berbagai kelompok usia. Selain
itu, pelibatan kader kesehatan dan tokoh masyarakat penting dilakukan agar
pesan kesehatan dapat tersampaikan secara luas dan berkesinambungan.
Pengabdian berikutnya juga dapat menambahkan evaluasi jangka panjang
terhadap perubahan perilaku dan status kesehatan peserta untuk menilai
efektivitas program serta mengembangkan model edukasi berbasis
komunitas yang lebih adaptif terhadap kebutuhan lokal.
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